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Yo no quiero atravesar el mundo para convertirme en un erudito.  

Sólo quiero llegar a ser un buen médico. 

El médico. Noah Gordon 

 

 

 

Admiro con profundo respeto a los que honran y se enorgullecen 

de su profesión. A pesar de los tiempos y de las modas, la 

Medicina es algo más que una profesión. 
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INTRODUCCIÓN  

1. La Medicina del Deporte 

2. Reconocimientos médico-deportivos 

• Contenidos y objetivos del reconocimiento médico de aptitud  

• Las pruebas de esfuerzo 

• Utilidad y campo de aplicación de las pruebas de esfuerzo 

• Pruebas indirectas 

• La prueba del escalón 

3. La tensión arterial  

• La tensión arterial en el reposo 

• Control de la tensión arterial en reposo 

• Mecanismos de control inmediato de la tensión arterial 

• Mecanismos de control a largo plazo de la tensión arterial 

• Control de la tensión arterial en el esfuerzo 

• La hipertensión arterial 

• Diagnóstico de la hipertensión arterial en niños 

• Tablas de tensión arterial en niños y adolescentes 

4. La tensión arterial en el esfuerzo 

• Comportamiento de la tensión arterial en las actividades de tipo 

dinámico  

• Comportamiento de la tensión arterial en las actividades de tipo 

estático.  

• Respuestas anómalas de la tensión arterial al ejercicio físico. 
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En España, al igual que sucede en los países de similares 

características socioeconómicas, existe una gran cantidad de participantes en 

actividades deportivas. Numerosísimas personas de todos los segmentos de 

población practican actividades físico-deportivas buscando en ellas una forma 

de rendimiento físico pero además una forma de entretenimiento y de ocio y, 

también, una forma de mantenimiento de la salud y de la independencia en las 

edades más avanzadas de la vida.  

El incremento de los practicantes de actividades deportivas es un hecho 

que, a nivel nacional, se puede observar a través de los datos proporcionados 

por las encuestas del Instituto Nacional de Estadística. No obstante, estos 

datos sólo recogen el número de licencias federativas de las diferentes 

especialidades deportivas. Sin embargo existen multitud de participantes de 

todas las edades a nivel de estructuras deportivas privadas y de ofertas 

municipales que superan ampliamente las cifras ofrecidas por el número de 

licencias deportivas (1). 

Para referirse a un dato objetivable se mencionan el número de licencias 

de deporte federado (2) y se relaciona con el número de habitantes españoles 

correspondientes a las licencias deportivas por año (3). En el cuadro 1 se 

aprecia el incremento del número de licencias deportivas federativas en los 

últimos años en nuestro país. 
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Cuadro 1. Número de licencias deportivas federativas y habitantes por año. 
Año Número de licencias Número de habitantes Licencias/  

habitantes 
2009 3.470.659 46,745,807 7,42 
2008 3.394.834 46,157,822 7,35 
2007 3.325.984 45,200,737 7,35 
2006 3.190.964 44,708,964 7,13 
2005 3.138.201 44,108,530 7,11 
2004 3.032.262 43.197.684 7,01  
2003 2.876.231 42.717.064 6,73  
2002 2.729.148 41.837.894 6,52 
2001 2.520.124 41.116.842 6,12  
2000 2.644.532 40.499.791 6,52  
1999 2.572.368 40.202.160 6,39  
1998 2.535.438 39.852.651 6,36  
1997 2.565.521 Datos no aportados - 
1996 2.517.779 39.669.394 6,34 
1995 2.508.202 40.460.055 6,19 
1994 2.324.456 40.229.598 5,77 
1993 2.480.727 39.790.955 6,23  
1992 2.394.457 39.137.979 6,11 
1991 2.266.857 38.872.268 5,83 
1990 2.319.038 39.887.140 5,81 
1989 2.345.204 39.541.782 5,93 
1988 2.560.545 39.218.820 6,52 
1987 2.300.568 38.725.115 5,94 
1986 2.249.118 38.473.418 5,84 
 

El siguiente gráfico muestra la línea ascendente del número de licencias 

en los últimos años. 
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Gráfico 1. Número de licencias federativas por año 

 

Pero este crecimiento en el número de licencias, no sólo obedece al 

aumento de la población, sino que es un incremento real como se puede 
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apreciar en la columna licencias/habitantes de la tabla anterior y que se puede 

apreciar mejor en el gráfico siguiente, en la que la ratio de licencias por 

habitantes ha pasado de menos de 6 (6% de habitantes con licencia deportiva 

federativa) a situarse por encima del 7% a partir de 2005. 
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Gráfico 2. Ratio licencias/habitantes 

 

Los segmentos de población más jóvenes han sido tradicionalmente y 

siguen siendo los participantes más numerosos en actividades deportivas, tanto 

de recreo, como de iniciación deportiva y de práctica deportiva de rendimiento y 

de competición. Las Comunidades Autónomas son las entidades que tienen la 

competencia de organizar la actividad deportiva en las edades escolares. El 

número de participantes en el programa de Deporte Escolar, competición 

organizada por el Gobierno de Aragón, es verdaderamente importante. La 

participación en esta competición en la temporada 2001-2002 ascendió a un 

total de 36.508 participantes y su distribución por deportes se puede apreciar 

en el cuadro 2 (4). 
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Cuadro 2. Deportistas inscritos en el programa de deporte escolar por deporte y 
categoría. Temporada 2001-2002 
Deporte Cadete Infantil Alevín Benjamín TOTAL 
Ajedrez 36 59 107 131 343 
Atletismo 415 589 692 509 2205 
Bádminton 99 80 153 19 351 
Baloncesto 1522 2020 1855 1283 6680 
Balonmano 328 418 312 247 1305 
Escalada 24 30 20 19 93 
Fútbol 2567 2455 2031 830 7883 
Fútbol sala 1318 1853 1814 2994 7979 
Gimnasia rítmica 80 65 110 252 507 
Halterofilia 9 1 1 1 12 
Hípica 12 13 16 9 50 
Hockey 62 73 9 0 144 
Judo 76 175 291 439 981 
Kárate 94 106 166 162 528 
Natación 140 311 258 451 1160 
Orientación 4 0 29 5 38 
Pelota 10 33 14 0 57 
Rugby 30 21 46 0 97 
Salvamento y socorrismo 22 24 11 1 58 
Tenis de mesa  63 71 166 88 388 
Voleibol 86 145 106 45 382 
Waterpolo 25 2 24 0 51 
Escuelas deportivas 330 457 703 3726 5216 
TOTAL 7352 9001 8944 11211 36508 
 

El deporte escolar es practicado por el segmento más joven de la 

sociedad. Se trata de niños entre los 5-6 años y los 16-18 años. En este tramo 

de edad se producen los fenómenos de crecimiento y de maduración en 

organismos (5), por otra parte, frágiles tanto desde el punto de vista físico como 

psicológico, lo que significa que la planificación de la actividad deportiva debe 

realizarse prestando mucha atención a estas características tan específicas de 

la niñez y de la adolescencia. El deporte, la actividad física y el esfuerzo 

pueden actuar como elementos favorecedores del proceso de maduración y de 

crecimiento del niño, pero también pueden ser factores contraproducentes, 

especialmente cuando el deporte se practica de forma inadecuada. 

Por todo ello, el niño precisa de un trabajo médico que permita, en 

primer lugar, descubrir y diagnosticar enfermedades, problemas, alteraciones o 

lesiones que puedan influir en el desarrollo global del niño, especialmente en lo 

que pueden afectar desde la óptica de la actividad y del esfuerzo físico, en 

segundo lugar tratar estos problemas cuando sean conocidos y, por último, 

tutelar médicamente la evolución deportiva del niño. 
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Este trabajo médico corresponde, por formación, experiencia y ámbito de 

trabajo, al especialista en Medicina de la Educación Física y del Deporte que 

debe colaborar estrechamente con otros profesionales sanitarios, 

fundamentalmente pediatras y fisioterapeutas, por citar aquellos que coinciden 

más cercanamente en el manejo de la problemática infantil y juvenil 

relacionada con el deporte.  

 

1. La Medicina del Deporte 

La Medicina del Deporte es una joven especialidad médica que ha sido 

definida de diversas formas. La definición adoptada por la F.I.M.S. (Fédération 

Internationale de Médecine du Sport) es: “La medicina del deporte incluye 

aquellas ramas teóricas y prácticas de la medicina que investigan la influencia 

del ejercicio, el entrenamiento y el deporte en las personas sanas y enfermas, 

con el fin de proporcionar resultados útiles para prevenir, tratar y rehabilitar” (7). 

Según esta definición las aplicaciones más notorias de la medicina del 

deporte son las siguientes (8-10). 

1. Tratamiento médico y rehabilitación de las lesiones y enfermedades 

relacionadas con la actividad física y el deporte. 

2. Exploración médica previa a la práctica física o deportiva para detectar 

cualquier enfermedad que pudiera manifestarse o empeorar con dicha 

práctica. 

3. Investigación médica y fisiológica del rendimiento para evaluar la 

capacidad funcional de los sistemas cardiocirculatorio, respiratorio, 

músculo-esquelético y del metabolismo energético. 

4. Valoración funcional específica para el tipo de práctica deportiva. 

5. Consejo y orientación médica sobre el estilo de vida y la nutrición en 

relación con la actividad físico-deportiva. 

6. Asistencia médica para el desarrollo de los métodos óptimos de 

entrenamiento. 

7. Control científico del entrenamiento. 
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Pero este concepto de Medicina del Deporte, desarrollada en España 

como especialidad médica denominada Medicina de la Actividad Física y del 

Deporte, se puede simplificar y resumir considerando que se trata de la 

especialidad médica que se encarga del cuidado, asistencia y preparación del 

deportista desde el punto de vista médico. 

Tradicionalmente se ha considerado que la función principal de la 

Medicina del Deporte era el tratamiento traumatológico y la rehabilitación de los 

deportistas lesionados, sin embargo, siendo éstos algunos de sus ámbitos de 

actuación, no son los únicos. 

Sin hacer una descripción pormenorizada, la Medicina del Deporte tiene 

entre otras áreas de trabajo la fisiología relacionada con el esfuerzo, la 

biomecánica, la ortopedia, la cardiología del deporte, la antropometría , la 

detección de talentos, la nutrición, el control del dopaje, la Medicina del Deporte 

en discapacitados, el estudio del crecimiento y de la evolución del deportista 

joven, la prescripción de ejercicio, la promoción de la salud, la prevención de 

lesiones, la valoración funcional del deportista y la realización de 

reconocimientos médico-deportivos (RMD) (10-12). 

Algunos de estos apartados de la especialidad tienen un alto contenido 

de medicina preventiva como puede ser el descubrir enfermedades, lesiones o 

alteraciones que puedan afectar al rendimiento del deportista, pero también a 

su salud. Por ello, el descubrimiento precoz de estas circunstancias permite 

conocer y eliminar situaciones de riesgo, prevenir consecuencias negativas 

sobre la salud del deportista y, en definitiva, permitir una práctica de la 

actividad física y deportiva más segura y realizada en mejores condiciones de 

confort y con unas posibilidades de mayor rendimiento desde el punto de vista 

deportivo. 

Algunas de las características más importantes de esta especialidad son 

las siguientes: 

• En muchos casos el objeto de su trabajo no son pacientes sino personas 

sanas y en excelente estado de forma. 

• En algunos aspectos de su desarrollo ayuda a la mejora del rendimiento 

físico. 
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• Considera a las personas que atiende, no en situación de reposo, 

generalmente tumbados en una camilla, sino en situación de actividad y 

de esfuerzo máximo. Esta circunstancia obliga a tener un profundo 

conocimiento de la fisiología del esfuerzo. 

Debido al elevado número de participantes jóvenes en actividades 

deportivas, el especialista en Medicina del Deporte suele tener que trabajar con 

un gran número de niños y de adolescentes, constituyendo generalmente el 

grupo de población con el que se trabaja en mayor número y más 

frecuentemente.  

 

2. Reconocimientos médico-deportivos 

Se suele tener la idea de que el niño que realiza deporte, que es capaz 

de realizar esfuerzos de intensidad considerable y que es asintomático es, por 

definición, una persona sana, pero a veces esto no es así (13).  

 Los niños pueden presentar enfermedades, alteraciones o lesiones que 

es necesario diagnosticar porque en ocasiones no han sido descubiertas 

posiblemente por asintomáticas. Por ello, antes del inicio de la práctica 

deportiva se debe realizar un examen pre-participación de aptitud para la 

práctica deportiva. 

Hay dos motivos que justifican la realización de RMD. Por una parte 

descubrir las patologías que pueden poner en riesgo la vida del deportista. El 

ejercicio, especialmente el de alta intensidad, puede desencadenar episodios 

tan graves como angina de pecho, infarto de miocardio, arritmias malignas y 

muerte súbita (14, 15). Además puede descubrir innumerables situaciones 

clínicas que, sin que pongan en peligro la vida del deportista, sí que es 

necesario diagnosticar y manejar adecuadamente para que el niño y el 

adolescente realicen su actividad deportiva en una situación de confort, sin 

problemas añadidos y sin afectar a su proceso de crecimiento y de maduración.  

Los reconocimientos de aptitud son una herramienta fundamental para 

descubrir patologías de riesgo cardiovascular en deportistas (16-18), y se 

destinan fundamentalmente al descubrimiento de problemas cardiovasculares 
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(17-23), pero el RMD debe incluir la exploración de todos los sistemas y 

aparatos implicados en la actividad físico-deportiva  (19, 24-32). 

 

Contenidos y objetivos del reconocimiento médico de aptitud  

Teniendo en cuenta las recomendaciones actuales, las implicaciones 

legales y las posibilidades reales de nuestro entorno, se debería efectuar RMD 

previo a la práctica deportiva a todos los deportistas. El reconocimiento médico 

de aptitud en los niños y adolescentes, que se debe realizar preferentemente 

antes del inicio de la práctica deportiva, debe constar de los apartados que se 

muestran en el cuadro 3 (32-35). 

Cuadro 3. Contenidos del reconocimiento médico de aptitud  
• Historia médica. 
• Exploración clínica. 
• Exploración cardiovascular. 
• Exploración del aparato respiratorio. 
• Exploración del aparato locomotor. 
• Composición corporal. 
• Valoración funcional. 

 
Se debe prestar una atención especial al aparato cardiovascular, por lo 

que el reconocimiento debe incluir además un electrocardiograma de reposo 

(18, 36, 37) y una prueba de esfuerzo (PE), al menos, submáxima (19, 26, 31, 

32), pero también anamnesis, exploración general, exploración respiratoria, 

exploración del aparato locomotor (27, 28), valoración antropométrica (24) y, 

con frecuencia, valoración funcional del esfuerzo mediante la realización de 

algún tipo de PE (25). 

En cualquier caso, la realización del reconocimiento debe alcanzar los 

objetivos que se describen en el cuadro 4 (19, 32, 38-43). 
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Cuadro 4. Objetivos del reconocimiento médico de aptitud 
• Descubrir cualquier enfermedad, lesión o patología, sobre todo las que puedan constituir 

un riesgo vital para el deportista, para sus compañeros o sus rivales, especialmente 
durante la práctica deportiva. Frecuentemente las situaciones potencialmente peligrosas 
suelen ocurrir en el esfuerzo extenuante y/o bajo estrés psicológico, como es el de la 
competición. 

• Determinar las situaciones patológicas que representen una contraindicación médica 
absoluta, relativa o temporal, para la práctica de actividad física. 

• Excluir a los individuos que puedan tener riesgo. 
• Determinar enfermedades, lesiones o patologías que puedan interferir en la participación 

deportiva. 
• Descubrir condiciones que predispongan al deportista a lesionarse. 
• Valorar las lesiones que precisen rehabilitación antes de la participación. 
• Conocer la tolerancia del individuo al esfuerzo que se va a realizar y su grado de 

adaptación al mismo, lo que permite conocer el nivel de aptitud física.  
• Establecer una relación médico-enfermo, en este caso médico-deportista, que entre otras 

cosas, permite aconsejar al paciente sobre  temas de salud. 
• Cumplir con los requisitos legales y de seguridad para los programas deportivos 

organizados. 
 
 

Las pruebas de esfuerzo 

La PE es una parte fundamental del reconocimiento, no sólo 

cardiológico, sino general del deportista. 

Hay diversas asociaciones que recomiendan la inclusión de la PE en el 

contexto del RMD como son la Sociedad Española de Cardiología (19), la 

Federación Española de Medicina del Deporte (32) y la Federación Médico-

Deportiva Italiana/Sociedad Italiana de Cardiología (44).  

En los Estados Unidos de Norteamérica, posiblemente por problemas de 

coste económico, se reserva la realización de PE para casos seleccionados de 

sospecha de patología cardiovascular en los procedimientos de despistaje 

cardiológico de riesgo de muerte súbita (45).  

Las PE en medicina presentan múltiples campos de aplicación: 

cardiología, neumología, medicina del trabajo y medicina del deporte, entre 

otros, permitiendo, no sólo medir el trabajo físico, sino valorar las respuestas y 

adaptaciones fisiológicas desde el punto de vista cardiovascular, respiratorio y 

metabólico.  
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Utilidad y campo de aplicación de las pruebas de esfuerzo 

 A continuación se relacionan los ámbitos de utilización de las PE en 

Medicina (46).  

Valoración diagnóstica: detección de enfermedades y evaluación de 

síntomas (enfermedad coronaria, arritmias, sospecha de asma inducido por 

esfuerzo, enfermedad vascular periférica…). 

Valoración terapéutica: para documentar los efectos de un tratamiento. 

Valoración pronóstica: importante en rehabilitación cardiaca 

(estratificación del riesgo, estimación de la severidad de una enfermedad y 

probabilidad de complicaciones futuras). 

Valoración funcional: análisis de la capacidad de esfuerzo. De gran 

importancia en sujetos sanos y en pacientes para prescripción de ejercicio, 

detección de talentos, valoración del rendimiento, control del entrenamiento y 

valoración médico-legal.  

También son útiles para encontrar las claves de los mecanismos 

limitantes de la capacidad de trabajo físico (47).  

En el año 1994 el “Committee on Atherosclerosis and Hypertension in 

Children, Council on Cardiovascular Disease in the Young, the American Heart 

Association” estableció las directrices para la realización de PE en el grupo de 

población pediátrica (48), tanto para niños sanos como para niños con 

enfermedad cardiovascular (ECV). 

Estas directrices constituían la continuación de un documento previo (47) 

y eran complementarias a las directrices para la ejecución de PE en adultos 

(49).  

Posteriormente, en el año 2006, el “Council on Cardiovascular Disease 

in the Young, Committee on Atherosclerosis, Hypertension, and Obesity in 

Youth” publicó un nuevo documento que recogió las recomendaciones actuales 

para la realización de PE y pruebas de estrés en el grupo de edad pediátrica 

(50).  

Las PE, con el personal adecuadamente entrenado, pueden realizarse 

satisfactoriamente en niños tan jóvenes como de 5 años, siempre teniendo en 
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cuenta que los niños son, por naturaleza, activos, ansiosos y competidores. Las 

técnicas que se utilicen en las PE deben tomar en consideración estas 

características de personalidad. Lugares agradables donde se realicen las PE, 

la paciencia y el manejo apropiado de los niños invitan a su total colaboración y 

proporcionan los medios adecuados para una satisfactoria recogida de los 

datos (47).  

La comprensión de los cambios fisiológicos que suceden con el ejercicio 

es importante para la interpretación del comportamiento orgánico en fisiología 

del esfuerzo y en medicina del deporte. La PE sirve, entre otras aplicaciones, 

para comprobar la tolerancia al estrés físico, para estudiar el grado de 

adecuación del sujeto al ejercicio, para valorar el nivel de aptitud física y para el 

despistaje de algunas enfermedades, especialmente CV. En el contexto 

puramente clínico, la PE se ha utilizado en la evaluación de la cardiopatía 

isquémica en adultos como primera aplicación, pero, en el contexto pediátrico, 

la utilización inicial de la PE en la valoración de cardiopatías congénitas y 

adquiridas se ha extendido ampliamente a la evaluación de pacientes con 

enfermedades pulmonares, gastrointestinales, metabólicas y de otros aparatos 

y sistemas orgánicos, complementando la PE incluso con otros procedimientos 

diagnósticos como la ecocardiografía, las imágenes nucleares y la resonancia 

magnética (50).  

 Desde el punto de vista del entrenamiento, uno de los objetivos 

fundamentales de las PE es la determinación del consumo máximo de oxígeno 

(VO2max). El consumo máximo de oxígeno es la cantidad máxima de oxígeno 

(O2) que el organismo puede absorber de la atmósfera, transportar a los tejidos 

y consumir por unidad de tiempo. Se expresa en valor absoluto (l·min–1 o 

ml·min–1) o relativo al peso corporal total (ml·kg–1·min–1), o en unidades 

metabólicas (MET). El VO2max es un excelente parámetro de valoración del 

sistema de transporte de oxígeno (O2) (25).  

Los analizadores de gases respiratorios permiten cuantificar, entre otros 

parámetros ergoespirométricos, el consumo máximo de oxígeno que es el 

producto del gasto cardiaco (GC) y la diferencia arteriovenosa de oxígeno (51).  
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Las PE en deportistas tienen una doble utilidad fundamental para la 

valoración del deportista: el control del estado de salud mediante la prevención 

y el diagnóstico precoz, y el apoyo científico-médico al proceso del 

entrenamiento. 

Las indicaciones de la PE en deportistas son (25): 

– Clase I: valoración de deportistas con sospecha de cardiopatía o 

cardiopatía diagnosticada como indicación de aptitud para la 

práctica deportiva. Deportistas con alteraciones electro-

cardiográficas basales con objeto de establecer su relación con 

el entrenamiento físico. 

Evaluación de la capacidad funcional en deportistas de 

competición, prescripción de cargas de trabajo y valoración de 

la progresión tras un programa de entrenamiento físico. 

Deportistas con sospecha de asma inducido por el ejercicio. 

– Clase IIa: deportistas asintomáticos, mayores de 35 años y con dos o 

más factores de riesgo, como valoración de la aptitud para la 

practica deportiva. Deportistas asintomáticos menores de 35 

años con historia familiar de muerte súbita inexplicable 

relacionada con el ejercicio en familiares de primer grado 

jóvenes. 

– Clase IIb: orientación sobre el ritmo de competición en deportistas que 

preparan una prueba de larga duración. 

– Clase III: deportistas menores de 35 años para detección de 

cardiopatía.  

 

Pruebas indirectas 

La valoración de la condición aeróbica también puede realizarse 

mediante procedimientos indirectos de determinación del consumo de oxígeno 

(VO2) en laboratorio y sobre el terreno. El fundamento de la estimación del VO2 

es la aplicación de fórmulas de cálculo basadas en el esfuerzo realizado y en la 

frecuencia cardiaca (FC) alcanzada en la prueba. Las ecuaciones para el 
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cálculo del VO2 de forma indirecta presentan un error denominado “error 

estándar de la estimación” que hay que tener en cuenta a la hora de valorar el 

resultado obtenido.  

En el laboratorio, no forma parte de este estudio analizar las pruebas 

indirectas realizadas sobre el terreno, existen protocolos de estimación 

indirecta del VO2 en tapiz rodante como el de Bruce (52), el protocolo de Balke 

y el protocolo de Balke modificado (50), ambos de especial utilidad en niños 

sanos y con diversas patologías, o el de Riopel (53). Hay protocolos en 

bicicleta ergométrica como el de Astrand-Rhyming (54), el protocolo de PWC-

170 (55), el protocolo Fox (56), el protocolo YMCA y los protocolos ACSM 

(estos últimos citados en (57)) y en escalón. 

Como ya se ha indicado, en estos protocolos se debe tener en cuenta el 

error estándar de la estimación que en el protocolo PWC-170 es del ± 9,4 % 

(58) y en el resto de los protocolos se sitúa en torno al ± 10 % (59).  

 

La prueba de escalón 

Las pruebas o test de escalón son PE submáximo que se caracterizan 

por su sencillez de realización, su bajo coste, la necesidad de un espacio 

limitado, su fácil transporte y, fundamentalmente, la posibilidad de aplicación a 

grupos grandes de población, lo que las hace especialmente aptas para 

estudios epidemiológicos. 

Hay numerosos test de escalón, también denominado step test, que 

permiten realizar protocolos de esfuerzo constante a nivel submáximo como el 

test de escalón de Harvard (60), la prueba de escalón de tres minutos (61, 62), 

el test de escalón de la Eastern Michigan University (63), la revisión del test de 

escalón de OSU (64), el test de escalón del Queens College (65) y el test de 

Chester (66). Hay además algún test con protocolo de esfuerzo incremental 

(67). 

A partir de algunos de estos protocolos se han desarrollado nuevos 

protocolos que tienen pequeñas modificaciones y ajustes con la intención de 

buscar una mayor especificidad y adecuación a grupos concretos de población 

(68-73). 
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El parámetro principal controlado como variable fisiológica es la FC 

tomada al final del esfuerzo durante un breve espacio de tiempo. 

Los test de escalón ofrecen la ventaja, frente al test de flexión de rodillas 

(74), de que permiten calcular la respuesta aeróbica en forma de cálculo 

indirecto de consumo máximo de oxígeno. En los test de escalón se toma en 

consideración la FC alcanzada, submáxima generalmente (75), el peso del 

sujeto y el esfuerzo realizado (altura del banco). Todo ello permite el cálculo del 

consumo de oxígeno máximo de forma indirecta con una correlación entre el 

VO2 real y el VO2 estimado del ± 10 % en sujetos bien entrenados y del ± 15 % 

en sujetos no entrenados (76).  

El cálculo del VO2max se puede realizar mediante fórmulas, como la de 

Shephard, que calculan el trabajo realizado relacionando la altura de banco, el 

peso del sujeto y la cadencia de ascenso al banco (77). Pero la forma más 

habitual de calcular el VO2max es mediante la aplicación del nomograma de 

Astrand-Ryhmin (76) que se usa para predecir el VO2max a partir de la FC post-

ejercicio y el peso corporal durante el ascenso al escalón que tiene una altura 

conocida. 

 La precisión del cálculo del VO2max depende de la exactitud con la que 

se tome la FC post-ejercicio. La FC post-ejercicio experimenta una caída muy 

brusca en los primeros instantes tras cesar el esfuerzo. Para reducir el error de 

cuantificación de la FC se reduce el tiempo de toma lo máximo posible, siendo 

un tiempo apropiado la toma de pulsaciones o latidos durante seis segundos, 

multiplicando esta cifra por 10 para obtener la FC post-ejercicio que sea más 

aproximada a la real. 

El uso de analizadores de FC (como pulsómetros) o de monitores 

cardiacos aumenta la exactitud de la FC pero su utilización es poco útil para 

grandes grupos de población. 

Aunque se trata de procedimientos sencillos y que calculan el consumo 

máximo de oxígeno de forma indirecta muestran una predicción útil y precisa 

en el grupo de personas adultas (71, 73, 78-80), en el de personas mayores o 

ancianas (69, 73), e incluso en discapacitados intelectuales (81). La predicción 
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del consumo de oxígeno también es útil y suficientemente precisa en 

poblaciones infantiles (72). 

Hay test en los que se han mostrado buenas correlaciones entre el 

VO2max calculado con estos test y el obtenido por métodos de determinación 

directa: discrepancia del 6.3 % en hombres y del 4.7 % en mujeres (82). En 

deportistas jóvenes se han encontrado discrepancias de sólo el 6 % (83).  

Los test de escalón han demostrado su utilidad, siempre que se sean 

usados correctamente, para proporcionar información valorable sobre los 

niveles de aptitud física y datos para desarrollar programas de ejercicio, así 

como para poder monitorizar el seguimiento de estos programas de ejercicio 

estableciendo objetivos razonables y alcanzables, para ayudar en la 

estratificación de riesgo y para facilitar consejo a los participantes acerca de la 

importancia de la aptitud física para el trabajo y para la vida (84).  

En el siguiente cuadro se pueden apreciar las características más 

destacadas y las ventajas e inconvenientes de los test de escalón frente a los 

tradicionales test de esfuerzo en tapiz rodante o en bicicleta ergométrica. 

Cuadro 5. Comparación entre las características principales de los test de escalón 
frente a los test en tapiz rodante y bicicleta ergométrica 
 Test de  

escalón 
Test en tapiz rodante y 
bicicleta ergométrica 

Rapidez de ejecución Alta Baja 
Coste Bajo Alto 
Sencillez de ejecución Alta Baja 
Necesidad de personal Uno Dos 
Necesidad de espacio Escasa Elevada (TR) 
Transportabilidad Alta Nula 
Material Escaso Abundante 
Aplicación en grupos Alta Nula 
Riesgo para el paciente Bajo Moderado-alto 
Correlación VO2 Moderada Alta 
Estudio de patología Baja Alta 
Nivel de esfuerzo Submáximo Submáximo-Máximo 
Calibración No Si 
Ruido No SI (TR) 
Ruido en toma de la tensión arterial No Alto 
TR: tapiz rodante 

 

Los test de escalón se utilizan con diversos fines. El más conocido y, 

posiblemente más frecuentetemente utiizado, es la determinación de la 

capacidad aeróbica mediante el cálculo del VO2max de forma indirecta que se ha 

utilizado en una gran cantidad de estudios (66, 68, 71, 73, 76, 85-96).  
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Como consecuencia de su utilidad para predecir el consumo máximo de 

oxígeno también se ha empleado en la valoración y seguimiento del 

entrenamiento deportivo (88, 97-99), en la valoración funcional en personas 

mayores y ancianos (69, 100-103), en la prescripción de ejercicio (104, 105), en 

la valoración de la actividad y aptitud física habitual en niños obesos (106-108) 

y en la valoración funcional de personas con discapacidad intelectual (81).  

Resultan interesantes las aplicaciones que se han realizado en la 

evaluación cardiorrespiratoria y aptitud física en medicina laboral (109).   

Además se ha utilizado en la valoración de diversas enfermedades como 

diabetes (115, 116), asma y alergia (117), asma inducido por esfuerzo (118-

120), fibrosis quística (121, 122) y otras enfermedades del aparato respiratorio 

(123, 124).  

Desde luego una utilización frecuente es la valoración de las cifras 

tensionales en el esfuerzo, así como de la hipertensión arterial (HTA) (125-

131). 

Se ha utilizado en la valoración de enfermedades reumáticas (132, 133). 

Se ha usado en la valoración de enfermedades neurológicas como 

enfermedad de Parkinson (134, 135), esclerosis múltiple (136) y accidente 

cerebrovascular (137). 

También se ha utilizado el test de escalón en la valoración de 

enfermedades diversas como síndrome de fatiga crónica (138) y repercusión 

de la esquistosomiasis sobre la aptitud física (139). 

Los documentos de recomendaciones sobre PE en edades jóvenes, 

niños y adolescentes, (47, 48, 50) no incluyen directrices para la realización de 

PE en banco. Probablemente las PE en laboratorio se contemplan solamente 

como estudio de un número muy limitado de personas, se basan en el estudio 

clínico efectuado en los ergómetros tradicionales de tapiz rodante y bicicleta 

ergométrica y buscan una herramienta que permita alcanzar esfuerzos 

máximos.  
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No obstante, para la realización de las PE en banco, se deben seguir las 

directrices de estos trabajos en aquellos aspectos donde eran de aplicación en 

este contexto. 

La PE en banco que se realiza en grandes grupos de población se 

encuentra entre las indicaciones de realización de PE en edad pediátrica (48, 

50) que se pueden observar en el siguiente cuadro.   

Cuadro 6. Indicaciones para realización de pruebas de esfuerzo en edad pediátrica 
según documentos de referencia 
Washington et al. (48): 

1. Valoración de la capacidad de trabajo físico en niños sanos con propósitos de 
investigación. 

2. Evaluación de dolor torácico que no se sospeche de origen anginoso. 
3. Seguimiento post-quirúrgico de pacientes con buen funcionamiento hemodinámico, 

para valorar la capacidad de trabajo físico, descubrir arritmias o como directriz para 
programas de rehabilitación cardiaca. 

4. Evolución de contracciones prematuras auriculares o ventriculares (sólo si el intervalo 
QT es normal). 

5. Seguimiento rutinario de niños con arritmias o con marcapasos cardiacos implantados. 
6. Seguimiento de pacientes con enfermedad de Kawasaki o con otras anomalías 

coronarias conocidas como despistaje de cambios isquémicos electrocardiográficos 
con el ejercicio (excluyendo aneurismas coronarios gigantes o isquemia conocida). 

7. Valoración de pacientes asintomáticos con estenosis aórtica moderada establecida 
por criterios clínicos o ecocardiográficos. 

8. Evaluación de la capacidad de trabajo físico en casos asintomáticos o mínimamente 
sintomáticos con otras malformaciones cardiacas congénitas o adquiridas.  

  
Paridon et al. (50): 

1. Evaluación de signos o síntomas específicos que se inducen o agravan por el 
ejercicio. 

2. Valoración o identificación de respuestas anormales en el ejercicio en niños con 
alteraciones cardiacas, pulmonares o de otros órganos, incluyendo isquemia 
miocárdica y arritmias. 

3. Valoración de la eficacia de tratamientos específicos médicos o quirúrgicos. 
4. Valoración de la capacidad funcional para actividades recreacionales, deportivas y 

vocacionales. 
5. Evaluación del pronóstico, incluyendo medidas de referencia y de prueba seriada. 
6. Establecimiento de criterios para la realización de rehabilitación cardiaca, pulmonar o 

músculo-esquelética. 
 

En el siguiente cuadro se describen las contraindicaciones para la 

realización de PE (48). 
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Cuadro 7. Motivos de contraindicación para la realización de PE en edad pediátrica (48). 
• Enfermedad vascular pulmonar severa. 
• Insuficiencia cardiaca mal compensada. 
• Infarto de miocardio reciente. 
• Fiebre reumática activa con carditis. 
• Miocarditis o pericarditis aguda. 
• Estenosis aórtica severa. 
• Estenosis mitral severa. 
• Arritmia inestable, especialmente con compromiso hemodinámico. 
• Síndrome de Marfan con sospecha de disección aórtica. 
• Hipertensión severa no controlada. 
• Evidencia de miocardiopatía hipertrófica con historia de síncope. 

 
 

En el cuadro 8 se describen las situaciones consideradas de alto o de 

bajo riesgo para la realización de PE (50). 

Cuadro 8. Situaciones de alto o de bajo riesgo para la realización de PE (50). 
Bajo riesgo Alto riesgo 

• Síntomas durante ejercicio en niño 
sano con examen CV y ECG normales. 

• Estudios de brocoespasmo inducido por 
esfuerzo en ausencia de obstrucción 
pulmonar seve ra en reposo. 

• Evaluación de pacientes asintomáticos 
por posible síndrome de QT largo. 

• Ectopia ventricular asintomática con 
corazones estructuralmente normales. 

• Pacientes con lesiones cardiacas 
congénitas residuales o no corregidas, 
asintomáticos en reposo, incluyendo: 
1. Shunts izquierda derecha (CIA, 

CIV, CAP, RVPPA). 
2. Lesiones cardiacas obstructivas 

derechas sin obstrucción severa de 
en reposo (ET, EP, TF).   

3. Lesiones cardiacas obstructivas 
izquierdas sin obstrucción severa 
en reposo (cor triatriatum, EM, EA, 
CA). 

4. Lesiones regurgitantes indepen-
dientemente de su severidad. 

• Seguimiento rutinario de pacientes 
asintomáticos con riesgo de infarto de 
miocardio, incluyendo: 
1. Enfermedad de Kawasaki sin 

aneurismas gigantes o estenosis 
coronaria conocida. 

2. Tras corrección de ACI anómala. 
3. Tras procedimientos arteriales de 

derivación. 
• Monitorización rutinaria en 

trasplantados cardiacos que no 
experimentan rechazo actual. 

• Pacientes con hipertensión pulmonar. 
• Pacientes con síndrome de QTc largo 

documentado. 
• Pacientes con miocardiopatía 

dilatada/restrictiva con ICC o arritmia. 
• Pacientes con historia de arritmia 

inestable. 
• Pacientes con miocardiopatía que 

tienen 
1. Síntomas. 
2. OFSVI de grado mayor que leve. 
3. Arritmia documentada.  

• Pacientes con obstrucción de las vías 
aéreas mayor que moderada en los test 
basales de función pulmonar. 

• Pacientes con síndrome de Marfan y 
dolor torácico relacionado con el 
esfuerzo en los que se sospecha una 
causa no cardiaca de dolor torácico. 

• Pacientes con sospecha de isquemia 
miocárdica en esfuerzo 

• Test de rutina de pacientes con 
síndrome de Marfan. 

• Síncope de esfuerzo inexplicado. 
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• Pacientes con lesiones cardiacas 
paliadas sin ICC, arritmia o cianosis 
extrema. 

• Pacientes con historia de TSV estable 
hemodinámicamente. 

• Pacientes con miocardiopatía dilatada 
estable sin ICC descompesada o 
arritmia documentada.   

ECG: Electrocardiograma; CIA: Comunicación interauricular; CIV: Comunicación 
interventricular; CAP: Conducto arterioso persistente; RVPPA: retorno venoso pulmonar 
parcial anómalo; ET: Estenosis tricúspide; EP: Estenosis pulmonar; TF: Tetralogía de Fallot; 
EM: Estenosis mitral; EA: Estenosis aórtica; CA: Coartación aórtica; ACI: Arteria coronaria 
izquierda; ICC: Insuficiencia cardiaca congestiva; TSV: Taquicardia supraventricular:      
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3. La tensión arterial 

La tensión arterial (TA) es la expresión de la fuerza ejercida por la 

sangre contra cualquier unidad de área de la pared de un vaso (140) y que 

también se denomina presión arterial sanguínea. La TA se mide en milímetros 

de mercurio (mmHg), aunque ocasionalmente puede darse su valor en 

centímetros de agua (cm H20). Una TA de 100 mmHg significa que la fuerza 

ejercida por la sangre es la necesaria para empujar una columna de mercurio 

contra la gravedad hasta una altura de 100 mm. 

La TA es el producto de la resistencia vascular periférica, y de la 

contractilidad miocárdica y de la FC, expresadas estas últimas como GC. 

La TA se expresa, como es perfectamente conocido, por dos números 

que representan la tensión arterial sistólica (TAS) y la tensión arterial diastólica 

(TAD). La TAS, que corresponde a la cifra más alta de las dos, representa la 

presión más alta en las arterias y corresponde a la sístole ventricular del 

corazón. La contracción ventricular empuja la sangre hacia las arterias con una 

fuerza enorme, lo que ejerce una alta presión en las paredes arteriales. La cifra 

más baja es la TAD y representa la presión más baja en la arteria, 

correspondiendo a la diástole ventricular cuando el corazón está en reposo.  

La determinación más precisa de la presión arterial sanguínea requiere 

la inserción de un catéter intra-arterial, lo que la convierte en un método sin 

prácticamente aplicación clínica, especialmente por su carácter cruento y por el 

riesgo de accidentes traumáticos con el catéter y el posible daño vascular que 

puede provocar (141). Por ello la determinación de la presión arterial por el 

método directo se reserva casi de forma exclusiva para monitorización de 

pacientes críticos o en anestesias de cirugía compleja (142-145), o como 

método de comparación de dispositivos de determinación de la TA no invasivos 

(146-152). Además, su técnica de aplicación es compleja porque si se utiliza un 

catéter contra flujo en aorta con determinación de la presión terminal se 

suministra una evaluación de la carga de presión sobre el corazón, pero no 

refleja la presión lateral y la tensión sobre las paredes de los vasos, lo que se 

consigue con un catéter intra-arterial con aperturas laterales y no terminales 

(153).  
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 Por tanto el método más adecuado de determinación de la TA es el 

auscultatorio, siguiendo las directrices, aparataje y métodos establecidos por el 

documento de referencia (154). 

 

La tensión arterial en reposo 

La forma más habitual de considerar la TA es la valoración de sus cifras 

en sujetos que se encuentran en reposo. 

La TA en reposo es un parámetro clínico que hasta no hace muchos 

años era poco valorado en las poblaciones de edad temprana, e incluso no se 

investigaba (155). 

En las últimas décadas, y debido al incremento de las cifras tensionales 

encontrado en niños y adolescentes (156, 157), la determinación de la TA 

ocupa un lugar importante en la exploración clínica de estos sujetos (158-160), 

considerando imperativo algunos autores su determinación en edades muy 

tempranas (161), estableciéndose que se tiene que haber determinado la TA 

en todos los niños mayores de 3 años vistos en un contexto médico (154). 

Las cifras tensionales en edades jóvenes son diferentes que las que se 

encuentran en la edad adulta (155) y son muchos los trabajos que se han 

realizado para establecer las cifras de normalidad tensional sistólica y 

diastólica, tanto a nivel internacional (162, (154, como a nivel nacional (163-

166). 

A nivel internacional el estudio más prestigioso y utilizado por la 

literatura, como patrón de comparación, es el estudio norteamericano “The 

fourth report on the diagnosis, evaluation, and treatment of high blood pressure 

in children and adolescents” (154). Los datos de referencia de este trabajo se 

muestran en las siguientes tablas: 
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Tabla 1. Niveles de Tensión arterial en varones. Percentiles 90 y 95 según edad y 
percentil de talla (154)   

Tensión arterial sistólica por percentil de 
talla en mmHg 

TA diastólica por percentil de talla en 
mmHg 

Edad/ Edad/ 
Años  

Percen 
TA 5% 10% 25% 50% 75% 90% 95% Años  

Percen 
TA 5% 10% 25% 50% 75% 90% 95% 

6 90 105 106 108 110 111 113 113 6 90 68 68 69 70 71 72 72 
 95 109 110 112 114 115 117 117  95 72 72 73 74 75 76 76 
7 90 106 107 109 111 113 114 115 7 90 70 70 71 72 73 74 74 
 95 110 111 113 115 117 118 119  95 74 74 75 76 77 78 78 
8 90 107 109 110 112 114 115 116 8 90 71 72 72 73 74 75 76 
 95 111 112 114 116 118 119 120  95 75 76 77 78 79 79 80 
9 90 109 110 112 114 115 117 118 9 90 72 73 74 75 76 76 77 
 95 113 114 116 118 119 121 121  95 76 77 78 79 80 81 81 

10 90 111 112 114 115 117 119 119 10 90 73 73 74 75 76 77 78 
 95 115 116 117 119 121 122 123  95 77 78 79 80 81 81 82 

11 90 113 114 115 117 119 120 121 11 90 74 74 75 76 77 78 78 
 95 117 118 119 121 123 124 125  95 78 78 79 80 81 82 82 

12 90 115 116 118 120 121 123 123 12 90 74 75 75 76 77 78 79 
 95 119 120 122 123 125 127 127  95 78 79 80 81 82 82 83 

13 90 117 118 120 122 124 125 126 13 90 75 75 76 77 78 79 79 
 95 121 122 124 126 128 129 130  95 79 79 80 81 82 83 83 

14 90 120 121 123 125 126 128 128 14 90 75 76 77 78 79 79 80 
 95 124 125 127 128 130 132 132  95 80 80 81 82 83 84 84 

15 90 122 124 125 127 129 130 131 15 90 76 77 78 79 80 80 81 
 95 126 127 129 131 133 134 135  95 81 81 82 83 84 85 85 

16 90 125 126 128 130 131 133 134 16 90 78 78 79 80 81 82 82 
 95 129 130 132 134 135 137 137  95 82 83 83 84 85 86 87 

17 90 127 128 130 132 134 135 136 17 90 80 80 81 82 83 84 84 
  95 131 132 134 136 138 139 140   95 84 85 86 87 87 88 89 

 

Tabla 2. Niveles de Tensión arterial en mujeres. Percentiles 90 y 95 según edad y 
percentil de talla (154)  

Tensión arterial sistólica por percentil de 
talla en mmHg 

TA diastólica por percentil de talla  
en mmHg 

Edad/ Edad/ 
Años  

Percen 
TA 5% 10% 25% 50% 75% 90% 95% Años  

Percen 
TA 5% 10% 25% 50% 75% 90% 95% 

6 90 104 105 106 108 109 110 111 6 90 68 68 69 70 70 71 72 
 95 108 109 110 111 113 114 115  95 72 72 73 74 74 75 76 
7 90 106 107 108 109 111 112 113 7 90 69 70 70 71 72 72 73 
 95 110 111 112 113 115 116 116  95 73 74 74 75 76 76 77 
8 90 108 109 110 111 113 114 114 8 90 71 71 71 72 73 74 74 
 95 112 112 114 115 116 118 118  95 75 75 75 76 77 78 78 
9 90 110 110 112 113 114 116 116 9 90 72 72 72 73 74 75 75 
 95 114 114 115 117 118 119 120  95 76 76 76 77 78 78 79 

10 90 112 112 114 115 116 118 118 10 90 73 73 73 74 75 76 76 
 95 116 116 117 119 120 121 122  95 77 77 77 78 79 80 80 

11 90 114 114 116 117 118 119 120 11 90 74 74 74 75 76 77 77 
 95 118 118 119 121 122 123 124  95 78 78 78 79 80 81 81 

12 90 116 116 117 119 120 121 122 12 90 75 75 75 76 77 78 78 
 95 119 120 121 123 124 125 126  95 79 79 79 80 81 82 82 

13 90 117 118 119 121 122 123 124 13 90 76 76 76 77 78 79 79 
 95 121 122 123 124 126 127 128  95 80 80 80 81 82 83 83 

14 90 119 120 121 122 124 125 125 14 90 77 77 77 78 79 80 80 
 95 123 123 125 126 127 129 129  95 81 81 81 82 83 84 84 

15 90 120 121 122 123 125 126 127 15 90 78 78 78 79 80 81 81 
 95 124 125 126 127 129 130 131  95 82 82 82 83 84 85 85 

16 90 121 122 123 124 126 127 128 16 90 78 78 79 80 81 81 82 
 95 125 126 127 128 130 131 132  95 82 82 83 84 85 85 86 

17 90 122 122 123 125 126 127 128 17 90 78 78 79 80 81 81 82 
  95 125 126 127 129 130 131 132   95 82 83 83 84 85 85 86 
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  En España, el estudio más conocido y utilizado, aunque no se ha 

actualizado desde el año 1995, es el trabajo efectuado por el Grupo 

Cooperativo Español para el estudio de los factores de riesgo cardiovascular en 

la infancia y adolescencia, denominado estudio RICARDIN II (164).  

Los datos de referencia del estudio RICARDIN II (164) son los que se 

pueden ver en las siguientes tablas y gráficos:  

Tabla 3. Tensión arterial sistólica. Valores medios, desviación estándar (DS) y 
percentiles por grupo de edad y sexo (164)  

Tensión arterial sistólica (mmHg) en NIÑOS 
Percentiles  

Edad 
 

N 
 

Media 
 

DS P3 P5 P10 P25 P50 P75 P90 P95 P97 
6 351 102,74 10,24 85 87 90 96 103 110 116 119 121 
7 448 104,75 10,33 86 87,5 91 98 104 111 119 123 125 
8 445 105,02 10,46 87 90 93 99 104 110,5 118 121,5 124 
9 505 107,06 10,72 87 89 93 100 107,50 114 121 124 125 
10 483 107,76 10,90 87 91 94 100 108 115 120.5 125 128 
11 444 109,31 11,39 90 91 95 101 110 117 123 129 131 
12 526 112,40 12,58 89 92,5 97 104 112,75 120 128 134 136 
13 481 115,42 12,61 90 96 100 108 115 123 131 139 141 
14 469 117,80 11,90 96 99 102 110 118 125 133 138 140 
15 411 122,94 13,01 100,0 102 107 114 122 130 140 145 151 
16 350 124,19 12,76 102,0 106 110 116 123 131 141 147 151 
17 350 127,15 13,56 104,0 107 110 118 126 136 145 152 156 
18 218 129,21 13,20 106,5 109 112 120 130 137 146 152 157 
 
 
Tabla 4. Tensión arterial sistólica. Valores medios, desviación estándar (DS) y 
percentiles por grupo de edad y sexo (164)  

Tensión arterial sistólica (mmHg) en NIÑAS 
Percentiles  

Edad 
 

N 
 

Media 
 

DS P3 P5 P10 P25 P50 P75 P90 P95 P97 
6 353 102,83 11,31 81,5 84 89 95 103 110 118 123 125 
7 436 103,43 9,93 85 88 92 96 103 110 117 119 122 
8 463 105,88 10,09 87 90 93 99 106 112 119 121 127 
9 455 106,76 11,08 87 88 92 99 107 115 120 126 128 
10 549 109,08 12,22 87 90 95 101 109 117 125 130 134 
11 432 112,14 12,61 90 92,5 98 105 110 120 128 133 138 
12 570 112,85 11,89 92 94 98,75 105 112 120 129 133 136 
13 519 115,18 12,36 92,5 97 100 107 115 123 130,5 135 138 
14 442 114,22 11,76 94 97 100 106 114 122 129 133 137 
15 430 114,85 11,86 95 96 101 106 114 122 130 135 138 
16 445 115,56 11,45 96 99 102 108 115 122 130 134 138 
17 378 115,56 11,85 95 96 102 109 114 122 129 137 140 
18 233 116,27 11,61 94 96 102 109 116 124,5 130 137 138 
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 Gráfico 3. Tensión arterial sistólica. Percentiles por grupo de edad y sexo (164)  
 
 
Tabla 5. Tensión arterial diastólica (Fase IV de Korotkoff). Valores medios, desviación 
estándar (DS) y percentiles por grupo de edad y sexo (164)  

Tensión arterial diastólica (mmHg) en NIÑOS 
Percentiles  

Edad 
 

N 
 

Media 
 

DS P3 P5 P10 P25 P50 P75 P90 P95 P97 
6 348 62,19 10,24 42 45 50 56 62 69 75 80 81 
7 439 63,62 10,84 45 47 51 57 63 70 77 81 82 
8 443 64,04 10,74 41 46 50 58 65 71 77 80 82 
9 498 66,87 11,72 43 46 50 60 68 75 81 84 87 
10 479 66,56 10,49 46 50 53 60 67 73 80 82 85 
11 434 67,72 10,77 48 50 54 60 68 75 82 85 86 
12 510 68,61 10,58 49 50 54 61 70 76 82 86 88 
13 463 68,80 10,02 50 52 56 62 69 76 81 84 88 
14 460 68,99 10,11 51 52 56 62 70 76 2 85 88 
15 406 71,86 9,93 54 56 60 65 71 79 85 88 91 
16 341 71,99 9,64 56 58 61 66 72 78 84 89 91 
17 345 72,59 10,14 54 57 60 67 72 80 84 88 91 
18 217 75,09 9,84 58 60 62 68 75 82 88 90 92 
 
 
 
Tabla 6. Tensión arterial diastólica (Fase IV de Korotkoff). Valores medios, desviación 
estándar (DS) y percentiles por grupo de edad y sexo (164)  

Tensión arterial diastólica (mmHg) en NIÑAS 
Percentiles  

Edad 
 

N 
 

Media 
 

DS P3 P5 P10 P25 P50 P75 P90 P95 P97 
6 344 62,32 11,33 38 43 49 55 63 70 76 80 82 
7 434 63,42 10,71 42 47 50 57 63,5 70 76 80 82 
8 461 65,29 11,23 43 45 50 60 66 73 79 82 85 
9 454 68,12 10,71 46 50 55 62 68 76 81 83 86 
10 548 67,55 10,26 47,5 50 54 61 68 74,5 80 83 87 
11 426 67,86 10,46 50 51 54 60 68 75 82 85 88 
12 557 69,26 10,84 50 51 55 62 69 77 83 86 88 
13 511 71,43 9,80 52 55 60 65 71 78 84 88 90 
14 432 71,09 9,93 51 54 59 65 71 78 84 88 89 
15 420 70,74 9,34 53 55,5 59 65 71 76,5 83 86 88 
16 435 72,05 9,54 53 56 61 66 72 79 84 87 90 
17 370 70,63 9,94 52 54 58 64 70 78 83 87 88 
18 227 71,38 9,63 54 57 60 64 71 78 84 89 92 
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Gráfico 4. Tensión arterial diastólica (Fase IV de Korotkoff). Percentiles por grupo de 
edad y sexo (164)  
 
 
Tabla 7. Tensión arterial diastólica (Fase V de Korotkoff). Valores medios, desviación 
estándar (DS) y percentiles por grupo de edad y sexo (164)  

Tensión arterial diastólica (mmHg) en NIÑOS 
Percentiles  

Edad 
 

N 
 

Media 
 

DS P3 P5 P10 P25 P50 P75 P90 P95 P97 
6 335 53,63 12,52 28 31 38 47 55 62 69 71 73 
7 424 55,06 12,92 27 31 40 48 57 64 70 73 77 
8 423 55,78 12,74 30 32 40 48 57 65 70 73 75 
9 488 59,13 12,58 33,5 39 44 50 60 68 74 78 80 
10 469 58,96 11,87 34 40 45 52 60 67 73 77 78 
11 434 59,56 12,12 38 40 42,5 51 60 69 74 79 80 
12 511 60,63 11,81 38 40 46 53 61 68 76 80 81 
13 473 60,43 11,17 40 41 46 53 60 68 75 78 80 
14 460 60,56 11,10 39 43,5 47,5 53 60 69 74 78 80 
15 408 63,22 11,11 42 46 49 57 63 70 77 81 83 
16 349 63,65 10,72 44 47 51 58 64 71 77 80 81 
17 350 64,71 10,95 41 47 51 59 65 72 77 82 82 
18 216 67,53 10,94 47,5 50 53 60 68 75 81 87 88 
 
 
Tabla 8. Tensión arterial diastólica (Fase V de Korotkoff). Valores medios, desviación 
estándar (DS) y percentiles por grupo de edad y sexo (164)  

Tensión arterial diastólica (mmHg) en NIÑAS 
Percentiles  

Edad 
 

N 
 

Media 
 

DS P3 P5 P10 P25 P50 P75 P90 P95 P97 
6 331 54,22 12,19 25 34 40 47 55 63 70 72 74 
7 418 55,03 12,54 30 34 39 47,5 57 63 70 74 77 
8 452 56,62 12,68 30 34 40 50 58 65 71 75 78 
9 451 60,33 11,98 37 42 47 53 60 69 75 79 80 
10 543 59,89 11,29 38 40 47 52,5 60 68 73 78 80 
11 423 59,41 11,57 39 41 44 51 60 68 74 78 80 
12 558 61,13 11,65 39 41 45 53 61 70 77 80 81 
13 513 63,45 10,34 44 46 50 57 64 70 76 80 84 
14 437 63,37 10,63 42 45 50 56 64 71 76 80 82 
15 428 63,72 10,01 43 47 51 58 64 70 77 80 82 
16 441 65,26 10,15 46 49 52 60 65 72 78 81 84 
17 376 64,05 10,56 42 44 50 58,5 64 71 77 80 82 
18 233 64,50 10,45 44 45 50 59 64 72 78 80 84 
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Gráfico 5. Tensión arterial diastólica (Fase V de Korotkoff). Percentiles por grupo de 
edad y sexo  
 

Control de la tensión arterial en reposo 

La TA tiene como objeto el mantenimiento de un flujo sanguíneo 

adecuado en todos los tejidos orgánicos en todas las situaciones, 

redistribuyendo el contenido circulatorio en los tejidos según las necesidades 

de cada momento. En caso de que sea importante una elevación de la TA, el 

sistema nervioso puede suprimir de forma arbitraria o disminuir 

considerablemente el riego sanguíneo en segmentos importantes de la 

circulación a pesar de que los mecanismos locales de regulación de riego 

sanguíneo se opongan a ello. 

La TA depende de dos factores fundamentales que son el GC y las 

resistencias periféricas. 

El gasto cardiaco es el volumen de sangre impulsado cada minuto por el 

ventrículo izquierdo del corazón hacia la aorta (167). Se puede expresar como 

volumen sistólico minuto y depende del volumen de eyección del ventrículo 

izquierdo y de la FC. 

Las resistencias vasculares periféricas, que suponen la dificultad que el 

sistema circulatorio periférico opone a la progresión de la sangre en su interior, 

son directamente proporcionales a la viscosidad sanguínea y a la longitud del 

sistema vascular, e inversamente proporcionales a la cuarta potencia del radio, 

es decir, al diámetro o sección de los vasos sanguíneos (168), aunque la 

variable más determinante es el calibre de las arteriolas.  
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Existen mecanismos de control y de regulación de la TA que actúan de 

forma inmediata y otros cuyo efecto se desarrolla a largo plazo (169). 

 

Mecanismos de control inmediato de la tensión arterial 

El control de la TA se realiza por la acción de los siguientes 

mecanismos: 

• Acción del sistema nervioso (sistema nervioso simpático y 

parasimpático). 

• Reflejos barorreceptores. 

• Quimiorreceptores. 

• Reflejos auriculares y de la arteria pulmonar.  

• Control de la tensión arterial por isquemia del sistema nervioso central. 

• Reflejo de compresión abdominal. 

• Intercambio de fluidos. 

 

Control de la tensión arterial por el sistema nervioso 

La situación circulatoria del organismo puede requerir adaptaciones 

rápidas de la TA. La rapidez de esta adaptación depende del control del 

sistema nervioso mediante el centro vasomotor central. El sistema nervioso 

tiene funciones vasoconstrictoras y cardioaceleradoras a través de la 

estimulación del sistema nervioso simpático al tiempo que se produce una 

inhibición vagal del corazón.  

La función vasoconstrictora del sistema nervioso se sustenta en la 

distribución de las fibras nerviosas simpáticas por los vasos periféricos que  

inervan las arteriolas, las arterias pequeñas, las vénulas y las venas pequeñas, 

además de los grandes vasos (arterias y venas). Únicamente los capilares 

carecen de inervación (170).  

La estimulación simpática de los pequeños vasos (arteriolas, arterias 

pequeñas, vénulas y venas pequeñas) permite la alteración de la resistencia de 
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los vasos y modifica la intensidad del riego sanguíneo tisular. La inervación de 

los grandes vasos (especialmente de las venas) permite que la estimulación 

simpática cambie el volumen de los vasos y, por lo tanto, altere el volumen 

global del sistema circulatorio (171). 

Hay fibras simpáticas que provienen de los ganglios simpáticos torácicos 

superiores, del ganglio estrellado y de los ganglios cervicales, que inervan el 

corazón. La estimulación simpática cardiaca provoca un ascenso de la FC y de 

la fuerza de contracción del miocardio. El corazón también tiene una inervación 

parasimpática con ligeros efectos sobre la FC y la contractilidad miocárdica. 

El control circulatorio del sistema nervioso se realiza a través del centro 

vasomotor que, a través de la médula, transmite estímulos a todos los vasos de 

la economía mediante fibras vasoconstrictoras. La actividad tónica de las 

partes laterales del centro vasomotor transmite impulsos constantemente, lo 

que provoca un tono vasoconstrictor simpático (170).  

Las terminaciones de los nervios vasoconstrictores secretan 

noradrenalina que actúa directamente sobre el músculo liso vascular 

provocando vasoconstricción.  

Los nervios simpáticos para los músculos esqueléticos también llevan 

fibras simpáticas vasodilatadores junto con las fibras vasoconstrictoras, pero 

estas fibras liberan acetilcolina en sus terminaciones y actúan sobre el músculo 

liso vascular provocando vasodilatación. Este sistema tiene un efecto poco 

importante en el control de la circulación. 

La acción conjunta de la estimulación simpática y de la inhibición vagal 

provoca las siguientes modificaciones: 

• Constricción arteriolar generalizada con un aumento importante de la 

resistencia vascular periférica. 

• Constricción enérgica venosa y de grandes vasos lo que desplaza la 

sangre hacia el corazón, incrementando el volumen sanguíneo en las 

cavidades cardiacas. Esto produce un efecto inotrópico positivo con 

aumento de la eyección. 
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• El corazón es estimulado directamente por el sistema nervioso simpático 

con aumento de la contractilidad y de la FC.  

Las tres modificaciones aumentan las cifras tensionales en segundos. 

La inhibición brusca de la estimulación simpática puede producir también 

una reducción rápida de la TA en 10 a 40 segundos. 

Por tanto, el control nervioso de la TA es el más rápido de todos los 

mecanismos de control de la TA (172). 

 

Control de la tensión arterial por los barorreceptores 

Los barorreceptores, o presorreceptores, son terminaciones nerviosas 

situadas en las paredes de las arterias principales torácicas y del cuello, 

especialmente en las carótidas internas por encima de la bifurcación carotídea, 

concretamente en el seno carotídeo, y en la pared del cayado aórtico. 

Los barorreceptores se estimulan ante distensiones significativas de las 

arterias donde se encuentran (173).  

Los barorreceptores carotídeos no se estimulan con presiones bajas (0 a 

50-60 mm Hg), pero por encima de estas presiones responden 

progresivamente con mayor rapidez hasta alcanzar un máximo 

aproximadamente a los 180 mm Hg.  

Los barorreceptores responden más intensamente a los cambios rápidos 

de presión que a las presiones altas pero estables. 

El estímulo del fascículo solitario del bulbo provoca una inhibición del 

centro vasoconstrictor del bulbo y una excitación del centro parasimpático 

vagal. Todo ello produce: 

• Una vasodilatación generalizada de venas y de arteriolas del aparato 

circulatorio periférico. 

• Una disminución de la FC y de la contractilidad miocárdica. 

Por tanto, la estimulación de los barorreceptores causa una disminución 

refleja de la TA por disminución de las resistencias periféricas y del GC. 
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Por contraste, una TA baja ejerce los efectos contrarios aumentando de 

forma refleja la TA hacia los valores normales. 

La función de los barorreceptores es especialmente importante cuando 

se pasa de una posición de decúbito a la bipedestación. En esta situación, 

nada más incorporarse, la TA de la parte superior del cuerpo y de la cabeza 

tiende a caer; de hecho cuando este efecto es marcado y la TA desciende 

mucho sin que exista una compensación rápida, se puede sufrir un síncope. En 

situación normal la caída de la TA desencadena un reflejo inmediato con una 

descarga simpática que provoca una atenuación de la disminución de la TA de 

la parte superior del cuerpo. 

 Es muy posible que el sistema de control de la TA de los 

barorreceptores no tenga importancia, o que sea muy escasa, en la regulación 

de la TA a largo plazo debido a que el reflejo de los barorreceptores se reajusta 

en 24-48 horas a cualquier nivel de presión al que estén expuestos. Cuando se 

experimenta un notable aumento de la TA los barorreceptores emiten gran 

cantidad de impulsos que desencadenan de forma rápida los mecanismos ya 

expuestos, pero si las cifras tensionales permanecen altas durante más tiempo, 

horas o días, la tasa de estimulación va haciéndose más escasa hasta 

acomodarse a las nuevas cifras tensionales aunque estas sean elevadas (174). 

Este mismo fenómeno sucede, aunque en sentido inverso, cuando se 

producen descensos de la TA, en que se inhibe la estimulación de los 

barorreceptores, pero trascurrido el mismo tiempo de 24-48 horas el ritmo de 

descarga vuelve a sus valores iniciales. 

 

Control de la tensión arterial por los quimiorreceptores 

Los quimiorreceptores son células quimiosensibles que responden a 

estímulos de anoxia, de aumento de la concentración de dióxido de carbono y 

al exceso de hidrogeniones o pH sanguíneo. Se localizan como pequeños 

orgánulos de 1-2 milímetros de tamaño en las carótidas y en la aorta. Los 

quimiorreceptores estimulan fibras nerviosas que, junto a las fibras 

barorreceptoras, pasan a través de los nervios de Hering y los nervios vagos 

hasta el centro vasomotor situado en el centro encefálico. 
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Cada cuerpo carotídeo o aórtico se irriga por una arteria nutricia de 

pequeño tamaño pero con abundante flujo sanguíneo, lo que permite un 

contacto constante de los quimiorreceptores con la sangre arterial. El descenso 

de la TA por debajo de un nivel determinado estimula los quimiorreceptores 

porque se detecta una disminución de la disponibilidad de oxígeno junto con un 

aumento de la tasa de dióxido de carbono y de hidrogeniones, que aparecen 

como consecuencia de la hipoperfusión tisular asociada al descenso tensional. 

Este estímulo de los quimiorreceptores excita el centro vasomotor y eleva la TA 

ayudando a que tienda a normalizarse cuando el descenso es importante. 

El reflejo quimiorreceptor no es un potente método de control de la TA 

porque no funciona hasta que la TA no cae por debajo de los 80 mm Hg. 

 

Control de la tensión arterial por los reflejos auriculares y de la arteria 

pulmonar 

 Las paredes de las aurículas y de la arteria pulmonar tienen receptores 

de distensión, denominados receptores de baja presión. Desempeñan un papel 

especialmente importante para contrarrestar las alteraciones de la TA que son 

secundarias a las variaciones del volumen sanguíneo. No detectan variaciones 

de la TA sistémica pero sí detectan los ascensos simultáneos de presión en las 

zonas de baja presión de la circulación que se han originado por un aumento 

del volumen. La detección del aumento de la presión en estas zonas 

desencadena un mecanismo reflejo paralelo al reflejo de los barorreceptores 

que provoca una respuesta potente de control de la TA. 

 

Control de la tensión arterial por isquemia del sistema nervioso central 

 La mayor parte del control nervioso de la TA se obtiene por los reflejos 

barorreceptores, quimiorreceptores y de los receptores de baja presión. Todos 

ellos se encuentran en la circulación periférica tal como se ha descrito 

anteriormente. Pero, cuando el flujo sanguíneo que recibe el centro vasomotor 

que se encuentra en la parte inferior del tronco del encéfalo disminuye tanto 

como para poder ocasionar un déficit nutricional (lo que supone una situación 

de isquemia cerebral), las neuronas del propio centro vasomotor responden a 
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esta situación excitándose y produciendo un estímulo suficiente para elevar la 

TA sistémica a través de una estimulación cardiaca. (172).    

 La elevación de la TA que se produce como respuesta a la isquemia 

cerebral se denomina respuesta isquémica del sistema nervioso central. La 

elevación de la TA que se produce por este mecanismo es muy importante, de 

tal manera que la TA media puede aumentar en 10 minutos hasta cifras de 

hasta 250 mm Hg. Además, la vasoconstricción simpática que origina la 

isquemia cerebral intensa puede provocar la oclusión total o casi total de vasos 

periféricos, por ejemplo, a nivel renal.   

 La respuesta isquémica del sistema nervioso central es uno de los 

sistemas de control más potentes de todos los disponibles por el sistema 

vasoconstrictor simpático, pero para que se produzca este tipo de respuesta de 

forma significativa tiene que haber una caída muy importante de la TA por 

debajo de lo normal, concretamente por debajo de los 60 mm Hg. 

 

Reflejo de compresión abdominal 

 La mayor parte del control nervioso circulatorio se efectúa a través del 

sistema nervioso autónomo, pero cuando se desencadena un reflejo 

barorreceptor o quimiorreceptor u otro factor estimulante vasoconstrictor 

también se transmiten impulsos nerviosos a nervios esqueléticos y músculos 

esqueléticos, especialmente a los músculos abdominales. De esta manera, el 

tono muscular abdominal aumenta comprimiendo los reservorios venosos 

abdominales, lo que pone a disposición del aparato circulatorio una mayor 

cantidad de sangre. El corazón puede bombear una mayor cantidad de sangre 

lo que provoca un aumento del GC y de la TA. 

  

Intercambio de fluidos 

 El aumento de la TA mediante el intercambio de líquidos a través de la 

pared vascular tiende a hacer salir líquidos del espacio intravascular hacia el 

espacio intersticial, reduciendo de esta manera la volemia.  
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Mecanismos de control a largo plazo de la tensión arterial 

 El sistema nervioso se encuentra capacitado para el control rápido y a 

corto plazo de las variaciones de la TA, pero cuando ésta varía lentamente en 

horas o en días, los mecanismos de control nervioso se hacen insuficientes e 

incapaces de su control. En estas circunstancias se ponen en marcha los 

mecanismos de control a largo plazo de la TA que son (175): 

• Control de la TA por el riñón y por los líquidos corporales. 

• Sistema renina-angiotensina. 

• Aldosterona. 

• Otros factores humorales en el control de la tensión arterial 

 

Control de la tensión arterial por el sistema renal y de los líquidos 

corporales 

 El aumento del líquido extracelular en el organismo produce una 

elevación del volumen sanguíneo y de la TA (176). El aumento de la TA, a 

través de un mecanismo directo, provoca un aumento de la excreción renal del 

exceso de líquido extracelular, lo que retorna las cifras tensionales a la 

normalidad. Este simple mecanismo compensador es de gran utilidad en el 

organismo humano, de tal manera que un incremento de unos pocos 

milímetros de mercurio en la TA puede duplicar la excreción renal de agua, lo 

que se denomina diuresis de presión, y la excreción de sal, que se denomina 

natriuresis de presión. 

 Cuando la TA cae, el riñón disminuye la excreción de agua y de sal 

hasta normalizar las cifras tensionales. 

 El mecanismo de control fundamental de la TA a largo plazo es pues el 

sistema renal y el de los líquidos corporales. Este mecanismo se denomina 

ganancia retroalimentada infinita. 
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Control de la tensión arterial por el sistema renina-angiotensina 

El riñón, además del mecanismo de control de la TA por modificación del 

líquido extracelular, dispone de otro mecanismo de control que es el sistema 

renina-angiotensina (177, 178). 

La renina es una proteína proteolítica enzimática de pequeño tamaño 

que se libera por los riñones cuando la TA desciende demasiado (179). 

La renina es sintetizada y almacenada en una forma inactiva, la 

prorrenina, en las células yustaglomerulares renales, que se encuentran en las 

paredes de las arteriolas aferentes inmediatamente proximales al glomérulo 

renal. 

Al caer la TA, diversas reacciones intrínsecas renales escinden la 

prorrenina en las células yustaglomerulares y se libera renina. La renina 

penetra en el torrente sanguíneo renal y, posteriormente, en el torrente 

circulatorio sistémico. 

La renina, que es una enzima pero no una sustancia vasoactiva, actúa 

sobre otra proteína plasmática que se llama sustrato de renina o 

angiotensinógeno para liberar un péptido denominado angiotensina I. La 

angiotensina I tiene efecto vasoconstrictor pero este efecto es insuficiente para 

producir efectos significativos sobre la función circulatoria. Cuando este péptido 

permanece unos minutos en la sangre se escinde dando lugar a angiotensina 

II.  

La angiotensina II, que es la amina de mayor acción presora que se 

conoce, es un vasoconstrictor extraordinariamente potente y se inactiva por la 

angiotensinasa. 

Los efectos de la angiotensina II son:  

• Vasoconstricción que se produce rápidamente, que es muy intensa en 

las arteriolas y mucho menos intensa en las venas. La constricción 

arteriolar aumenta la resistencia periférica elevando la TA. Por otra 

parte, la constricción de las venas, aunque poco intensa, aumenta el 

retorno venoso sanguíneo al corazón. 
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• Disminución de la excreción renal de sal y de agua, por lo que aumenta 

lentamente el volumen de líquido extracelular que eleva la TA.  

• Estimulación del sistema nervioso simpático. 

• Sensibilización de la pared vascular a los efectos vasoconstrictores de 

las catecolaminas. 

• Por último, la angiotensina II frena la secreción de renina por el riñón 

mediante un mecanismo retroactivo de regulación. 

La renina ve estimulada su producción por la hipovolemia, la 

hipotensión, por estimulación del sistema nervioso vegetativo, la estimulación 

de los receptores beta-adrenérgicos, la depleción de potasio y la retención de 

sodio. Los factores que determinan la disminución de su producción son la 

hipervolemia, la hipercaliemia, la hormona antidiurética y la angiotensina II 

(168). 

 

Control de la tensión arterial por la aldosterona 

 En íntima relación con el sistema renina-angiotensina hay un mecanismo 

de control tensional por medio de la aldosterona. 

 La aldosterona es una hormona segregada por las glándulas 

suprarrenales cuya producción es estimulada por la angiotensina II. 

Su acción consiste en aumentar la reabsorción de sodio y la eliminación 

de potasio en el túbulo renal distal. La producción de esta hormona también se 

modifica por los cambios de la volemia. 

 

Otros factores humorales en el control de la tensión arterial 

 Ya se ha descrito el papel de la noradrenalina y de la adrenalina, 

destacando el notable efecto vasoconstrictor de la primera y el efecto 

vasoconstrictor o vasodilatador de la segunda sobre el músculo esquelético y el 

corazón. También tienen cierta participación en el control de la TA las cininas, 

la serotonina y la histamina.  
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Control de la tensión arterial en el esfuerzo 

 En el esfuerzo, la función primordial del aparato circulatorio es la de 

suministrar el aporte sanguíneo necesario para cubrir las necesidades de todos 

los órganos de la economía aunque se incrementen notablemente sus 

necesidades. En este sentido, la TA es un factor que actúa coordinadamente 

con otros factores de forma indisociable, como son la FC, el volumen minuto y 

la redistribución de la sangre dentro de los diferentes territorios corporales. 

 El sistema nervioso central ocupa un lugar primordial en el control 

circulatorio y por lo tanto en el control rápido de la TA, de tal manera que las 

funciones vasoconstrictoras y cardioaceleradoras del sistema nervioso 

simpático se activan como una unidad. Simultáneamente se produce una 

anulación recíproca de las señales inhibidoras vagales parasimpáticas del 

corazón. Así pues, como respuesta al ejercicio, se producen los siguientes 

mecanismos reguladores de la TA (172): 

1. Constricción arteriolar de casi toda la economía, lo que aumenta 

considerablemente la resistencia periférica total y por lo tanto se eleva la 

TA. 

2. Los grandes vasos de la circulación, principalmente las venas, 

experimentan una enérgica constricción. Este fenómeno provoca un 

desplazamiento de una gran cantidad de sangre hacia el corazón lo que 

incrementa el volumen sanguíneo en las cavidades cardiacas. Este 

relleno cardiaco aumenta la intensidad de la contracción (aumento del 

inotropismo) lo que también eleva la TA. 

3. El sistema nervioso autónomo estimula al corazón potenciando el efecto 

de bomba. Gran parte de este fenómeno se manifiesta en un aumento 

del cronotropismo que a veces llega a triplicar la FC de reposo.  

El control nervioso de la TA se caracteriza por su rapidez de respuesta. 

El inicio de la respuesta se produce en segundos y, con frecuencia, en 5 a 10 

segundos se ha producido una elevación de la TA en dos veces su valor inicial. 

En un sentido inverso, la inhibición brusca de la estimulación nerviosa puede 

reducir la TA a cifras de la mitad del valor normal en 10-40 segundos. Por todo 
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ello, el control nervioso de la TA en el esfuerzo es el más rápido de todos los 

mecanismos de control tensional. 

Los cambios en la función cardiaca y circulatoria desde el momento en 

que comienza el ejercicio muscular, o incluso antes, se originan en los niveles 

cerebrales por encima de los centros medulares, probablemente en la corteza 

cerebral y en el diencéfalo (180).  

Mediante una inervación recíproca, ya explicada, con aumento de la 

actividad simpática y disminución de la actividad parasimpática, cualquier 

músculo esquelético puede recibir una parte aumentada del volumen minuto 

cardiaco por su inervación con fibras vasodilatadoras colinérgicas simpáticas. 

Por otra parte la actividad de fibras vasoconstrictoras adrenérgicas simpáticas 

reduce el flujo sanguíneo en la piel, en los riñones y en la zona esplácnica. 

Esta redistribución sanguínea se encuentra en tal equilibrio que no existe 

disminución de la TAS en el inicio del ejercicio a pesar de la vasodilatación 

sanguínea a nivel muscular. 

Cuando los músculos esqueléticos se contraen en el ejercicio 

comprimen los vasos sanguíneos de todo el territorio activo (181). Este 

fenómeno no sólo se produce durante el esfuerzo sino antes de su inicio, 

produciendo un aumento del tono muscular de las extremidades y también a 

nivel abdominal (172). El efecto resultante es la redistribución de gran cantidad 

de sangre de los vasos periféricos al corazón y pulmones con lo que aumenta 

el GC. Es un efecto esencial porque permite una elevación de 5-6 veces el GC 

de reposo en el esfuerzo máximo. El incremento del GC condiciona también un 

aumento de la TA que puede ser del 20-60 %. 

 

La hipertensión arterial 

Los poco más de cien años transcurridos desde que Riva Rocci (182) en 

1896 introdujera el método de medida indirecta de la TA por compresión de la 

arteria braquial han permitido conocer innumerables aspectos de la 

fisiopatología, diagnóstico, prevención y tratamiento de la HTA. Sin embargo, 

aún quedan muchos interrogantes por resolver y algunos de ellos corresponden 
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al comportamiento de la TA en el esfuerzo, especialmente en los sujetos más 

jóvenes de la población. 

La HTA es uno de los factores más importantes de riesgo cardiovascular 

(183-189) y es el más determinante en la génesis de los accidentes 

cerebrovasculares, que constituyen una de las causas más frecuentes de 

muerte en España (163, 190-194).  

La TA alta es un factor de riesgo cardiovascular, también en las edades 

pediátricas o jóvenes, no en vano se ha encontrado una relación positiva entre 

la cifra de TA sistólica y la presencia de lesiones aterosclerosas en 

adolescentes muertos accidentalmente (195). 

Entre los factores predictores del nivel de TA en el adulto que se pueden 

analizar en la infancia, el nivel de TA en el niño es el más consistente (196), de 

tal manera que se considera que las cifras elevadas de TA en la infancia 

pueden conducir a hipertensión en el adulto (158, 197-200). 

La aterosclerosis se inicia en la infancia (201) y su progresión se ve 

favorecida por la presencia de los factores de riesgo cardiovascular conocidos 

y similares a los de la edad adulta como inactividad física, obesidad, resistencia 

a la insulina y diabetes tipo II, hipercolesterolemia, tabaquismo e hipertensión. 

La TA elevada acelera el desarrollo de la enfermedad arterial coronaria y 

contribuye de una forma significativa en la patogénesis de los accidentes 

cerebrovasculares, insuficiencia cardiaca e insuficiencia renal (158). Por ello, la 

prevención primaria de las enfermedades cardiovasculares del adulto debe 

iniciarse en la infancia, recomendándose identificar a los niños con riesgo 

elevado para modificar el riesgo en el adulto  (202). 

La HTA se ha identificado como uno de los antecedentes más 

importantes de ECV. Como se trata de una entidad generalmente asintomática 

y los riesgos a largo plazo para la salud de los niños y adolescentes 

hipertensos pueden ser sustanciales, los sanitarios tienen una responsabilidad 

para identificar a los individuos de riesgo midiendo las cifras tensionales para 

reducir estos riesgos y para optimizar los resultados de prevención de la salud. 

En la infancia y adolescencia la tensión aumenta de forma normal con la edad, 
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pero las cifras elevadas de TA pueden iniciarse en estas edades tempranas 

constituyendo un predictor de HTA futura. 

 Tradicionalmente se ha considerado que la hipertensión en el niño y en 

el adolescente era de tipo secundario y que se podía encontrar una causa 

específica que la justificara, siendo los casos de HTA primaria o esencial muy 

escasos (168, 203). Sin embargo, actualmente la hipertensión primaria o 

esencial no sólo es identificable en niños y en adolescentes y de forma mucho 

más frecuente de lo que se consideraba, sino que se observa frecuentemente 

(154, 163).  

La HTA en las edades tempranas provoca alteraciones estructurales 

precoces desde el comienzo de la adolescencia, aunque todavía  no muy 

significativas, tal como se ha establecido mediante eco-Doppler cardiaco (204). 

La hipertensión primaria en la infancia se caracteriza generalmente por 

HTA ligera o estadío 1 y frecuentemente se asocia con una historia familiar 

positiva de HTA o ECV. Los niños y adolescentes con hipertensión primaria 

tienen frecuentemente sobrepeso u obesidad. Los datos de adolescentes 

sanos que se han obtenido en programas de despistaje en escolares 

demuestran que la prevalencia de HTA se incrementa progresivamente con el 

aumento del índice de masa corporal (IMC) y la hipertensión es detectable en 

alrededor de un 30 % de los niños con algún tipo de sobrepeso (IMC > al 

percentil 95) (205).  

 La sociedad desarrollada se viene caracterizando por presentar una alta 

prevalencia de sobrepeso y obesidad tanto en la población adulta (205, 206) 

como en la más joven. De esta tendencia no se ha escapado España, donde la 

prevalencia de sobrepeso y obesidad es muy elevada. Los resultados del 

estudio enKid (1998-2000), que estudia la prevalencia de sobrepeso en la 

población española de 2 a 24 años (entendiendo sobrepeso al IMC con 

percentiles comprendidos entre 85 y 96, y obesidad al IMC con percentiles 

iguales o superiores a 97 por edad y sexo), muestran una prevalencia de 

obesidad del 13,9 % y de sobrepeso del 12,4 %, es decir, un 26,3 % de 

sobrepeso y obesidad (207). El estudio AVENA (208) muestra una prevalencia 
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de sobrepeso y obesidad en adolescentes españoles del 25,69 % en chicos y 

del 19,13 % en chicas.  

 La estrecha asociación entre cifras altas de TA y obesidad y el 

marcado aumento de la prevalencia de la obesidad en la infancia indican que la 

HTA y la pre-hipertensión se han convertido en un significativo problema de 

salud en la juventud. Frecuentemente los niños con sobrepeso tienen algún 

grado de resistencia a la insulina (que es una condición pre-diabética). El 

sobrepeso y la TA alta también son componentes del síndrome de resistencia a 

la insulina, o síndrome metabólico, síndrome de múltiples factores de riesgo 

metabólico para ECV y para diabetes tipo 2. La acumulación de otros factores 

de riesgo cardiovascular, incluidos en el síndrome de resistencia a la insulina 

(triglicéridos altos, lipoproteínas de alta densidad bajas, obesidad de tronco, 

hiperinsulinemia), es significativamente más alta en niños con TA alta que en 

niños con cifras normales de TA. El síndrome de resistencia a la insulina está 

presente en el 30 % de niños con sobrepeso con IMC superior al percentil 95 

(209).  

Los niños obesos tienen una TA significativamente alta casual y 

ambulatoria y, además, un riesgo particularmente alto de ser hipertensos 

cuando lleguen a la edad adulta (210). 

Tradicionalmente se ha considerado la HTA un factor de riesgo simple e 

independiente para ECV, pero su relación con los otros factores de riesgo en el 

síndrome de resistencia a la insulina indica que es necesario un enfoque más 

amplio en los niños afectados. 

La HTA primaria frecuentemente se asocia con otros factores de riesgo. 

Por tanto, la historia médica, la exploración física y la analítica de los niños y 

adolescentes hipertensos debe incluir una valoración extensa de riesgo 

cardiovascular. Estos factores de riesgo, además de la TA y el sobrepeso, son: 

lipoproteínas de alta densidad bajas, triglicéridos plasmáticos altos y tolerancia 

anormal a la glucosa (154). La concentración de insulina plasmática en ayunas 

generalmente está elevada, pero una concentración elevada de la insulina 

puede ser sólo reflejo de obesidad y no es diagnóstica de síndrome de 

resistencia a la insulina. Para identificar otros factores de riesgo cardiovascular, 
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se deben obtener niveles de glucosa y de lípidos en ayunas en niños que 

tienen sobrepeso y tienen TA entre los percentiles 90 y 94 y en todos los niños 

con TA por encima del percentil 95. Si hay una importante historia familiar de 

diabetes tipo 2 también se debe considerar realizar una hemoglobina A1c o una 

prueba de tolerancia a la glucosa. Estos factores de riesgo metabólico deben 

ser repetidos periódicamente para detectar cambios en el nivel de riesgo 

cardiovascular a lo largo del tiempo.   

El sobrepeso en la juventud tiene muchas consecuencias adversas 

sobre la salud (211) y que se pueden ver en cuadro 9. Entre ellas se puede 

apreciar la hipertensión. 

Cuadro 9.  Consecuencias adversas de la obesidad infantil (211) 
Metabólicas 
     Diabetes mellitus tipo II 
     Síndrome metabólico 
Ortopédicas 
     Deslizamiento de la epífisis de la cabeza femoral 
     Enfermedad de Blount 
Cardiovasculares 
     Dislipemia 
     Hipertensión 
     Hipertrofia ventricular izquierda 
     Aterosclerosis       
Psicológicas 
     Depresión 
     Mala calidad de vida 
Neurológicas 
     Pseudotumor cerebral 
Hepáticas 
     Esteatosis hepática no alcohólica 
     Esteatohepatitis no alcohólica 
Pulmonares 
     Apnea obstructiva del sueño 
     Asma (exacerbación) 
Renales 
     Proteinuria 
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Diagnóstico de la hipertensión arterial en niños 

El “The fourth report on the diagnosis, evaluation, and treatment of high 

blood pressure in children and adolescents” (154) es el ultimo informe que 

recoge toda la evidencia científica referente a la TA en niños y que proporciona 

las recomendaciones para el diagnóstico, evaluación y tratamiento de la HTA 

basada en la evidencia y las opiniones de consenso disponibles del grupo de 

expertos recogido en el cuarto informe del “National High Blood Pressure 

Education Program (NHBPEP) Working Group on Children and Adolescents”  y 

actualiza la publicación previa realizada en 1999 “Update on the 1987 Task 

Force Report on High Blood Pressure in Children and Adolescents” (212). 

La HTA en niños y adolescentes se define como aquella tensión 

promedio que muestra unas cifras de TAS y/o TAD iguales o superiores al 

percentil 95 en, al menos, tres determinaciones separadas.  

Para la TA en la infancia entre los percentiles 90 y 95, definida hasta 

ahora como “normal alta”, debe utilizarse el término “pre-hipertensión” que es 

consistente con la descripción de pre-hipertensión en adultos. Se considera 

que estos niveles de TA suponen un riesgo elevado de desarrollar HTA y 

constituyen una indicación para efectuar modificaciones en el estilo de vida 

(213).  

Al igual que sucede en adultos, los adolescentes con TA igual o superior 

a 120/80 mm Hg deben ser considerados pre-hipertensos y se recomienda la 

aplicación de conductas preventivas relacionadas con la salud, o cambios 

terapéuticos en el estilo de vida en los individuos con TAS que exceda los 120 

mm Hg.  

La definición de HTA en niños y en adolescentes se basa en la 

distribución normal de la TA en niños sanos.  

La TA normal se define como las TAS y TAD inferiores al percentil 90 

para sexo, edad y estatura.  

Los pacientes con cifras de presión arterial superiores al percentil 95 en 

la clínica o consulta médica, pero que son normotensivos fuera del ambiente 

clínico, tienen una “hipertensión de bata blanca”. En estos casos se requiere 
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generalmente una monitorización de presión arterial continua (MAPA) para 

realizar el diagnóstico. 

El criterio de percentiles de presión arterial según sexo y edad ha sido 

adoptado por múltiples autores para establecer los criterios diagnósticos de 

HTA en edades pediátricas (163, 214, 215). 

 

Tablas de tensión arterial en niños y adolescentes 

En niños y adolescentes la valoración del rango normal de TA en reposo 

se determina por el tamaño corporal, por la edad y por el sexo. Los estándares 

de TA que se basan en sexo, edad y estatura proporcionan una clasificación 

muy precisa de la TA de acuerdo con el tamaño corporal. Este abordaje evita la 

ambigua clasificación de niños muy altos o muy bajos. 

Las tablas de referencia de la TA se han revisado para incluir los datos 

de percentiles de alturas actualizados de los últimos años (154) y se han 

presentado anteriormente. 

 

4. La tensión arteria l en el esfuerzo 

Los cambios y adaptaciones circulatorias que suceden al pasar de la 

situación de reposo al ejercicio son complejos. Ya es bien sabido que la TA se 

relaciona con el GC y las resistencias periféricas: Ambos cambian de una 

forma muy marcada en el esfuerzo en relación con la intensidad del trabajo 

realizado. En el ejercicio se produce una vasodilatación en el lecho vascular 

dérmico y en los músculos activos, lo que provoca una reducción de la 

resistencia vascular periférica. El GC generalmente aumenta en mayor grado 

que la reducción de la resistencia vascular periférica lo que causa un aumento 

de la TAS. La respuesta de la TAD puede permanecer inalterada respecto a la 

de reposo, puede aumentar ligeramente (por aumento de las resistencias 

vasculares periféricas provocado por vasoconstricción de los territorios 

inactivos) o puede disminuir en ejercicios prolongados en los que haya 

sudoración profusa y vasodilatación que produce disminución de las 

resistencias vasculares periféricas (216).  
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La TA en el esfuerzo ha sido generalmente poco valorada muy 

posiblemente porque no se cuenta con un método incruento preciso para su 

determinación. El método auscultatorio, que es el habitualmente utilizado, tiene 

como inconvenientes su dificultad de precisión y las importantes diferencias 

interindividuales entre los observadores que la determinen. 

En cualquier caso, la TA se mide en el esfuerzo de forma indirecta 

usando un manguito adecuado y un fonendoscopio para determinar los sonidos 

de Korotkoff. El primer ruido de Korotkoff (K1), utilizado para definir la TAS, no  

ofrece dificultades de identificación, lo que no sucede con el V ruido (K5) 

utilizado para identificar la TAD, que puede ser difícil de escuchar en el 

esfuerzo llegando a escucharse sonidos hasta los 0 mmHg (48) lo que hace la 

medida de la TAD en esfuerzo imposible en algunos casos. 

Pero es importante recordar que la TA es un parámetro dinámico, cuyo 

comportamiento es observable, al menos en parte, mediante la realización de 

PE. 

La valoración de la respuesta tensional en el esfuerzo, que es un reflejo 

de las variaciones del GC, de la FC, de las resistencias vasculares periféricas y 

de la volemia, es importante porque orienta sobre el funcionamiento del 

corazón como bomba y sobre la resistencia que ofrece el árbol vascular 

periférico (216).  

El inicio de un esfuerzo tiene diversas consecuencias, entre las que 

merece la pena destacar el incremento del consumo de oxígeno, la disminución 

de las resistencias periféricas y la desviación del flujo sanguíneo hacia los 

territorios que se encuentran en actividad. La constricción de los vasos venosos 

de capacitancia aumenta el retorno venoso sanguíneo al corazón, al tiempo 

que se eleva el GC, la FC y la TA. 

La TA aumenta linealmente con el consumo de oxígeno a medida que el 

ejercicio se va haciendo más intenso, es decir, conforme se incrementan las 

cargas de trabajo (153).  

Hay que considerar que el comportamiento de la TA en el esfuerzo 

muestra dos tipos de respuesta muy diferentes dependiendo del tipo de 

actividad de que se trate: dinámica o estática. 
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Comportamiento de la tensión arterial en las actividades de tipo dinámico  

En las actividades de resistencia, aeróbicas, de fondo, donde lo que 

predomina es un trabajo muscular de tipo dinámico o isotónico, es decir, con 

contracciones y relajaciones sucesivas de la musculatura, la TAS aumenta en 

proporción directa al incremento de la intensidad del esfuerzo que se realiza. 

Desde una tensión tipo de 120 mmHg en reposo, se puede alcanzar una TAS 

que exceda los 200 mmHg en el esfuerzo máximo. En personas normales, 

sanas y altamente entrenadas se han alcanzado cifras de TAS de 240-250 

mmHg en los niveles máximos de esfuerzo físico. 

El aumento de la TAS es consecuencia del aumento del GC que 

acompaña a las cargas aumentadas de trabajo. Esto permite un flujo más 

rápido a través de los vasos sanguíneos. La TA también determina la cantidad 

de líquido que abandona los capilares para entrar en los tejidos y 

proporcionarles los nutrientes necesarios. 

La TAD cambia poco aunque el incremento de trabajo sea máximo. La 

TAD refleja la presión de las arterias cuando el corazón está en reposo. 

Ninguno de los cambios descritos en el esfuerzo altera esta presión 

significativamente, por lo que no cabe esperar que aumente. El escaso cambio 

de la TAD se debe a la vasodilatación de los vasos sanguíneos cercanos a los 

músculos que intervienen en el trabajo físico. 

 
Gráfico 6. Comportamiento de la TA según el tipo de ejercicio. Tomado de: Luengo Fernández 
E. (217)  
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En el gráfico se pueden observar, de una forma visual, el 

comportamiento de la TAS y TAD en el esfuerzo de tipo dinámico y en el 

esfuerzo de tipo estático (217). 

Los aumentos de TAD de 15 o más mmHg se consideran respuestas 

anormales al esfuerzo y constituyen una indicación clara de detención 

inmediata en una PE diagnóstica. 

La TA alcanza un estado estable (217) durante las etapas estables 

submáximas de ejercicio de resistencia. Si la intensidad de trabajo aumenta, 

también lo hace la TAS. Si se prolonga el esfuerzo durante mucho tiempo en 

una fase de estado estable, la TAS puede iniciar un descenso gradual, pero la 

TAD permanece constante. Este descenso de la TAS, si ocurre, se considera 

una respuesta normal y simplemente refleja el aumento de la dilatación 

arteriolar en los músculos activos que desciende la resistencia total periférica 

(218).  

El trabajo muscular de los miembros superiores determina un incremento 

mayor de la FC, de la TAS y de la TAD que cuando se trabaja con las 

extremidades inferiores, debido a que el trabajo realizado con los brazos 

determina una mayor intensidad relativa respecto al máximo (219, 220).  

Al cesar el ejercicio se produce un descenso rápido de la TA por la 

disminución del GC, de la vasodilatación y del descenso del retorno venoso. La 

TA podría ser inferior a los valores de reposo en el caso de una suspensión 

brusca de la actividad, especialmente si ha sido de altísima intensidad, por lo 

que se debe recomendar que el esfuerzo no se detenga súbitamente, 

especialmente en aquellas personas susceptibles en las que se puede producir 

un efecto de secuestro sanguíneo en los músculos activos por vasodilatación 

que provoque una respuesta hipotensiva al acabar el esfuerzo que se suele 

acompañar de sintomatología con malestar, vértigo, cuadro vegetativo e incluso 

síncope o caída al suelo, especialmente si el ambiente es muy caluroso (221). 

Hay un tipo de respuesta hipotensiva al esfuerzo, que puede aparecer 

hasta después de 12 horas del cese del ejercicio, que generalmente ocurre 

después de realizar ejercicios dinámicos muy prolongados y de mediana 

intensidad, o tras sesiones de entrenamiento de fuerza con cargas-ligeras 
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moderadas y que podría estar relacionada con una posible retención sanguínea 

visceral y en los miembros inferiores durante el periodo de recuperación que 

justificaría la respuesta hipotensora (216). La retención líquida en el territorio 

venoso reduce el volumen central de sangre que disminuye la presión de 

llenado auricular, lo que disminuye la presión sanguínea sistémica. 

Se sabe que existe una correlación positiva entre parámetros 

antropométricos, como peso e índice de masa corporal, con la TAS y TAD y la 

FC tras el esfuerzo en el test de banco (222). 

 

Comportamiento de la tensión arterial en las actividades de tipo estático 

En las actividades de potencia, de fuerza, de explosividad, como en la 

halterofilia, donde lo que predomina es un trabajo muscular de tipo estático o 

isométrico, es decir con contracción sostenida e intensa de la musculatura, la 

respuesta de la TA, TAS y TAD es exagerada.  

La contracción muscular en este tipo de ejercicio comprime las arterias 

periféricas que irrigan los músculos que se encuentran en actividad. De esta 

manera se reduce el flujo sanguíneo de una forma proporcional al porcentaje  

de fuerza máxima ejercida.  

En el gráfico 6 se pueden observar el comportamiento de la TAS y TAD 

en el esfuerzo de tipo estático y en el esfuerzo de tipo dinámico (217). 

En esfuerzo máximo de fuerza la TAS puede alcanzar cifras tan altas 

como 480/350 mmHg (223), aunque la magnitud de la respuesta de la TA 

depende de la fuerza generada y de la cantidad de masa muscular activada. En 

este ejercicio es muy común la maniobra de Valsalva. Esta maniobra sucede 

cuando se pretende exhalar aire a la vez que se encuentran cerrados la nariz, 

la boca y la glotis. Esta acción causa un enorme aumento de la presión 

intratorácica que aumenta exageradamente la TA. 
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Respuestas anómalas de la tensión arterial al ejercicio físico 

Se han descrito diversas respuestas inadecuadas de la TA ante la 

realización de esfuerzos físicos y que se describen a continuación (216). 

Hipertensión sistólica. No están claros, y se analizan en otro lugar, los 

límites que marcan el inicio de cifras anormales de TAS en el esfuerzo de tipo 

dinámico. Desde luego no tiene el mismo significado dependiendo del sujeto 

analizado. Cifras tan altas como 240 mmHg en un ciclista en una carga máxima 

y tan elevada como más de 500 watios se consideran normales, mientras que 

en un sedentario, con una carga de 150 watios serían claramente patológicas. 

Por tanto la valoración de la TAS en el esfuerzo obliga a considerar diversos 

factores, entre los que se encuentran la capacidad funcional, la intensidad del 

esfuerzo que se realiza, la edad, el consumo máximo de oxígeno, el sexo, el 

grado de entrenamiento y la actividad realizada, entre otros. No obstante , y en 

términos generales, cifras superiores a los 230 mmHg se considerarán 

susceptibles de control para descartar una respuesta hipertensiva al esfuerzo. 

 Hipertensión diastólica. En términos generales, un incremento notable 

de la TAD en el ejercicio dinámico debe considerarse como una respuesta 

hipertensiva al esfuerzo. Un aumento de la TAD por encima de los 115 mmHg 

es una indicación absoluta para detener un esfuerzo, generalmente una PE. 

Hipotensión sistólica. La respuesta hipotensora sistólica en el 

esfuerzo, incluso la falta de incremento o el descenso de la TAS por debajo de 

los niveles de reposo se considera que es un signo de severa disfunción 

cardiaca, generalmente provocado por una alteración de la contractilidad del 

ventrículo izquierdo, como en la cardiopatía isquémica severa, o por la 

existencia de una miocardiopatía  (224), o por una insuficiencia cardiaca 

avanzada. 

Una caída de la TAS en el esfuerzo también puede estar relacionada 

con una situación que provoque obstrucción en la salida del ventrículo 

izquierdo, como en la estenosis aórtica (225). 

No obstante, la sensibilidad y la especificidad de una caída de la TA en 

el esfuerzo para predicción de función cardiaca anómala es baja y puede 
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ocurrir en individuos que no tengan anomalías cardiacas importantes o severas 

(226). 

Ya se ha indicado que la detención brusca de un ejercicio de alta 

intensidad puede provocar una hipotensión post-esfuerzo por vasodilatación 

periférica y descenso del retorno venoso y que puede cursar con un alarmante 

cuadro clínico. 

Hipotensión diastólica. La TAD puede disminuir de una manera 

significativa en esfuerzo extenuante por la gran vasodilatación con descenso de 

las resistencias periféricas. Pero hasta ciertos límites de descenso se considera 

una respuesta fisiológica. 

Tensión arterial inalterable. La TAD generalmente no se modifica 

durante el ejercicio de tipo dinámico. Sin embargo, la falta de ascenso de la 

TAS con este tipo de ejercicio siempre tiene un significado patológico. 

La respuesta de la TA al esfuerzo puede ser un indicador de TA elevada 

mejor que la TA clínica en sujetos borderline (227). 
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Entre las funciones del médico del deporte se encuentra el cuidado de la 

salud de sus pacientes, en este caso de sus deportistas. En la mayor parte de 

los casos los deportistas son personas jóvenes y sanas y la gran parte del 

trabajo del médico del deporte consiste en evitar la patología, es decir, se trata 

de un trabajo eminentemente preventivo por el que, a través del conocimiento 

de las características morfo-funcionales del deportista, se establecen 

mecanismos de prevención de la enfermedad y de la lesión. 

El cuidado de los deportistas de cualquier nivel se inicia con el 

conocimiento de su estado de salud previo a la práctica deportiva. Es decir, el 

primer contacto de la Medicina del Deporte con el deportista debería ser la 

realización de un reconocimiento médico de aptitud para la práctica deportiva. 

El reconocimiento médico para la aptitud deportiva incluye una serie de 

apartados como anamnesis, exploración general, exploración cardiovascular, 

con inclusión de electrocardiograma de reposo, exploración respiratoria, 

exploración del aparato locomotor, valoración antropométrica y, con frecuencia, 

valoración funcional del esfuerzo mediante la realización de algún tipo de 

prueba de esfuerzo. 

Los contenidos de los reconocimientos médico-deportivos incluyen la 

determinación de la tensión arterial de reposo. Cuando se realizan pruebas  de 

esfuerzo, habitualmente también se determina la tensión arterial en sus 

diversas etapas, si existen, y al final de la prueba en el máximo esfuerzo 

realizado. 

En la Comunidad Autónoma de Aragón se vienen realizando 

reconocimientos médico-deportivos de forma masiva en los deportistas de edad 

escolar. El protocolo que se utiliza (Orden de 30 de octubre de 2000, del 

Departamento de Cultura y Turismo) incluye, entre sus diversos contenidos, la  

determinación de la tensión arterial al final de la prueba de esfuerzo sub-

máximo que se realiza en el ergómetro de banco o escalón de Astrand. 

La cifra tensional que se obtiene tras el esfuerzo debe ser aportada en el 

informe junto con su valoración, pero no existen muchos trabajos que estudien 

el comportamiento de la tensión arterial en esfuerzos submáximos y, en el 
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momento actual, no se dispone de criterios de valoración de las cifras de 

tensión arterial encontradas. 

El objetivo de la realización de los reconocimientos en deportistas 

escolares era conocer el estado de salud de estos niños y adolescentes, por lo 

tanto el trabajo realizado inicialmente era eminentemente clínico y práctico.  

Todos los apartados estudiados en el reconocimiento médico promovido 

por el Gobierno de Aragón tienen criterios de valoración perfectamente 

conocidos. Respecto a la prueba de esfuerzo existen criterios de valoración de 

la frecuencia cardiaca que permite incluso una determinación indirecta del 

consumo máximo de oxígeno, pero no sucede lo mismo en lo que concierne a 

la determinación de la tensión arterial, dado que se establece que sea tomada 

al final de la realización de la prueba de esfuerzo, es decir, en el momento del 

máximo esfuerzo realizado.   

Mi experiencia como médico que durante más de 15 años viene 

realizando este tipo de reconocimientos puso de manifiesto que, en 

determinados sujetos, se obtenían cifras de tensión arterial al final de la 

realización de la prueba de esfuerzo submáximo que, aparentemente, 

sorprendían por elevadas, especialmente si se consideraba que las frecuencias 

cardiacas obtenidas al final de la prueba de esfuerzo eran verdaderamente 

submáximas y no se acercaban a las cifras de frecuencia cardiaca máxima 

teórica fácilmente calculables. 

La justificación de esta tesis por tanto obedece a la necesidad de 

conocer datos, sobre el comportamiento de la tensión arterial en la prueba de 

esfuerzo de banco en Astrand en los deportistas jóvenes estudiados para poder 

tener datos que tengan una posterior aplicación clínica dentro del 

reconocimiento efectuado. 

Los resultados que se puedan encontrar en el trabajo podrían servir de 

modelo para estudios en otros grupos de deportistas de edad infantil y 

adolescente. 

Del amplio grupo de deportistas con el que se ha trabajado, todos ellos 

en edades infantil y adolescente, se ha escogido el de jugadores de baloncesto 

porque ofrecían una muestra similar en la proporción de ambos sexos y porque 
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constituyen un grupo de población especial por sus características 

antropométricas de talla y peso elevados. 
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Material 

1. Muestra 

• Selección de la muestra 

• Características del grupo seleccionado 

2. Material utilizado 

• Material general 

• Material e instrumental médico 

• Material de cineantropometría 

Métodos 

1. Historia clínica 

2. Exploración clínica 

• Exploración general 

• Electrocardiograma de reposo 

• Exploración del balance morfoestático 

• Exploración del aparato respiratorio 

• Estudio cineantropométrico 

• Prueba de esfuerzo en banco de Astrand 

3. Métodos específicos 

• Procedimiento de determinación de la tensión arterial en reposo 

• Procedimientos utilizados para el estudio cineantropométrico 

• Parámetros cardiovasculares 

• Protocolo de realización de la prueba de esfuerzo en el banco de 

Astrand 

• Determinación del consumo de oxígeno 

Método estadístico 
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MATERIAL 

 

1. Muestra 

La muestra se obtuvo a partir de la base de datos obtenida con los 

reconocimientos médico-deportivos que el autor del trabajo realizó durante los 

años 1992-2005 cuyas características y peculiaridades se presentan en el 

Anexo I. 

De los catorce años anteriormente citados el estudio se centró entre las 

fechas del 7 de diciembre de 2001 al 13 de abril de 2005. 

En este periodo de tiempo se realizaron reconocimientos médico-

deportivos a 3008 niños (Tabla 9). 

 

Tabla 9. Distribución de niños explorados por provincia. 
 Niños Niñas TOTAL 

 Nº % Nº % Nº % 
Zaragoza 1.356 73,06 649 56,33 2.005 66,65 
Huesca 418 22,52 412 35,76 830 27,59 
Teruel 82 4,41 91 7,89 173 5,75 
TOTAL 1.856 100,0 1.152 100,0 3.008 100,0 
 

En esta muestra siguen predominando los reconocimientos realizados 

en la provincia de Zaragoza (66,65 %) frente a las restantes provincias 

aragonesas. 

En esta muestra (Tabla 10) también hay más niños explorados (61,70 %) 

que niñas. 

 

Tabla 10. Distribución por sexos. 
 Nº % 

Niños 1.856 61,70 
Niñas 1.152 38,30 
TOTAL 3.008 100,0 
 

 

 



                                                                                                                                                   67 

En la tabla 11, se puede apreciar la distribución etaria por sexos. 

 

Tabla 11. Distribución de edades.  
 Niños Niñas TOTAL 

 Nº % Nº % Nº % 
< 5 años 48 2,59 59 5,12 107 3,56 
5 años 52 2,80 34 2,95 86 2,86 
6 años 106 5,71 65 5,64 171 5,68 
7 años 140 7,54 57 4,95 197 6,55 
8 años 219 11,80 118 10,24 337 11,20 
9 años 229 12,34 141 12,24 370 12,30 
10 años 179 9,64 141 12,24 320 10,64 
11 años 267 14,39 159 13,80 426 14,16 
12 años 181 9,75 100 8,68 281 9,34 
13 años 145 7,81 94 8,16 239 7,95 
14 años 120 6,47 59 5,12 179 5,95 
15 años 110 5,93 85 7,38 195 6,48 
16 años 25 1,35 19 1,65 44 1,46 
>16 años 35 1,89 21 1,82 56 1,86 
TOTAL 1.856 100,0 1.152 100,0 3.008 100,0 
 

En la tabla 12 se encuentran los deportes practicados durante el periodo 

de estudio. 
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Tabla 12. Deportes practicados. Por nº practicantes.  
 Niños Niñas Total 
Deporte Nº % Nº % Nº % 
Fútbol 811 34,67 42 3,60 853 24,33 
Baloncesto 414 17,70 317 27,16 731 20,85 
Fútbol sala 508 21,72 28 2,40 536 15,29 
Atletismo 267 11,42 235 20,14 502 14,32 
Natación 126 5,39 137 11,74 263 7,50 
Gimnasia rítmica 0 0,00 122 10,45 122 3,48 
Patinaje 6 0,26 78 6,68 84 2,40 
Tenis 32 1,37 29 2,49 61 1,74 
Judo 41 1,75 13 1,11 54 1,54 
Kárate 31 1,33 16 1,37 47 1,34 
Aerobic 3 0,13 13 1,11 16 0,46 
Nambudo 5 0,21 10 0,86 15 0,43 
Bádminton 2 0,09 10 0,86 12 0,34 
Taekwondo 5 0,21 3 0,26 8 0,23 
Esquí 3 0,13 4 0,34 7 0,20 
Balonmano 6 0,26 1 0,09 7 0,20 
Salvamento acuático 3 0,13 3 0,26 6 0,17 
Ciclismo 4 0,17 0 0,00 4 0,11 
Bike trial 1 0,04 0 0,00 1 0,03 
Educación física 38 1,62 67 5,74 105 2,99 
Psicomotricidad 10 0,43 6 0,51 16 0,46 
Polideporte 1 0,04 0 0,00 1 0,03 
Danza 0 0,00 2 0,17 2 0,06 
Varios 2 0,09 2 0,17 4 0,11 
Sin especificar 20 0,86 29 2,49 49 1,40 
  2.339 100,0 1.167 100,0 3.506 100,0 
 

 

1.1. Selección de la muestra 

La muestra para el estudio del presente trabajo fue elegida de acuerdo 

con los siguientes criterios: que fuera numerosa, que implicara un número 

similar de participantes de ambos sexos y que la actividad física desarrollada 

fuera similar para evitar la posibilidad de variación en el comportamiento de la 

tensión arterial atribuible al tipo de ejercicio realizado. 

Con estos criterios los deportes seleccionables eran el fútbol, el 

baloncesto, el fútbol sala, el atletismo y la natación. 
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El fútbol, deporte más numeroso desde el punto de vista de practicantes, 

853, fue descartado porque tenía a 811 niños frente a sólo 42 niñas.  

Lo mismo sucedía con el fútbol sala. De los 536 practicantes, 508 eran 

niños y 28 niñas. 

El atletismo, con 502 atletas y un reparto adecuado por sexos (267 niños 

y 235 niñas), es un deporte que en estas edades se practica en las 

especialidades de carrera, frente a los saltos y a los lanzamientos, pero, 

aunque la mayoría realizan disciplinas de fondo, hay bastantes practicantes de 

velocidad, por lo que el tipo de ejercicio es altamente variable. Por ello fue 

descartado para el estudio. 

De entre los deportes restantes, se escogió el baloncesto por disponer 

de un número similar de niños y de niñas, por tratarse de un deporte 

homogéneo y por disponer de un número importante de casos. 

 

1.2. Características del grupo seleccionado 

De los 731 practicantes de baloncesto, se excluyeron 117 casos por 

lesión en el momento de la exploración, por estudio incompleto, por no ser 

españoles, o por edad. 

El grupo se redujo a un total de 579 miembros, con 336 niños y 243 

niñas (Tabla 13). 

Tabla 13. Distribución por sexos. 
 Nº % 

Niños 336 58,03 
Niñas 243 41,97 
TOTAL 579 100,00 
 

La distribución etaria y por sexos se puede apreciar en la tabla 14. 
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Tabla 14. Distribución de edades.  
 Niños Niñas TOTAL 

 Nº % Nº % Nº % 
8 años 24 7,14 24 9,87 48 8,29 
9 años 30 8,92 28 11,52 58 10,01 
10 años 48 14,28 30 12,34 78 13,47 
11 años 53 15,77 70 28,80 123 21,24 
12 años 48 14,28 20 8,23 68 11,74 
13 años 50 14,88 31 12,75 81 13,98 
14 años 45 13,39 20 8,23 65 11,57 
15 años 38 11,30 20 8,23 58 10,01 
TOTAL 336 100,0 243 100,0 579 100,0 
 

 En el anexo II se pueden consultar todos los datos de los niños 

explorados: fecha de nacimiento, edad, sexo, centro del niño, localidad, fecha 

de exploración, horas de entrenamiento semanal, antecedentes patológicos 

médicos, antecedentes patológicos familiares, antecedentes quirúrgicos, 

antecedentes lesionales, determinaciones antropométricas (peso, talla,  pliegue 

del tríceps, pliegue escapular, pliegue iliaco, pliegue abdominal, pliegue del 

muslo, pliegue de la pierna, diámetro humeral, diámetro radial, diámetro 

femoral, perímetro del brazo contraído, perímetro de la pierna), cálculos 

antropométricos (sumatorio de seis pliegues, peso óseo, peso residual, peso 

muscular, peso graso, porcentaje óseo, porcentaje residual, porcentaje 

muscular, porcentaje graso, peso magro, endomorfia, endomorfia, ectomorfia, 

valores x e y), valoración antropométrica (norma, sobrepeso, obesidad), 

tensiones arteriales de reposo (TAS de reposo 1, TAD de reposo 1, TAS de 

reposo 2, TAD de reposo 2, TAS de reposo promedio, TAD de reposo 

promedio, TA media de reposo, presión de pulso de reposo), frecuencias 

cardiacas (frecuencia cardiaca de reposo, frecuencia cardiaca de esfuerzo), 

tensiones arteriales de esfuerzo (TAS de esfuerzo, TAD de esfuerzo, TA media 
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de esfuerzo, presión de pulso de esfuerzo), consumos de oxígeno (VO2 

ml/kg/min, VO2 l/min) y doble producto. 

 

2. Material utilizado 

2.1. Material general: 

• Camilla portátil. 

• Sabanillas desechables. 

• Impresos de historia clínica. 

• Impresos de exploración clínica. 

• Mobiliario: sillas, mesas, bancos… 

• Ordenador Compaq. Presario 2800. 

2.2. Material e instrumental médico:  

• Fonendoscopio Lithman. 

• Esfigmomanómetro Riester. 

• Otoscopio. 

• Martillo de reflejos. 

• Plomada. 

• Podoscopio de espejo. 

• Optotipo de letras. 

• Optotipo de dibujos. 

• Electrocardiógrafo Fujuda Dhensi.. 

• Banco de Astrand de madera. 

2.3. Material de cineantropometría: 

• Tallímetro de cinta metálica (precisión 1 mm). 

• Escuadra para alineación. 

• Báscula (precisión 100 gr). 
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• Paquímetro (nonius adaptado con patas largas). 

• Pinza de pliegues cutáneos Holtain. 

• Cinta métrica metálica. 
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MÉTODOS 

Los datos recogidos en esta tesis se tomaron en el transcurso de la 

realización de los reconocimientos médico-deportivos del programa del 

Gobierno de Aragón. El reconocimiento médico-deportivo (RMD) se realiza por 

el sistema de estaciones, entrando los niños en grupos. Una vez que el niño a 

explorar accede a la sala de exploración entrega la historia clínica y va 

pasando por diversas estaciones donde es explorado hasta completar todos los 

apartados del protocolo.  

El protocolo de realización del reconocimiento médico-deportivo (RMD) 

consta  de valoración de los datos de la historia médica y de la recogida de los 

datos de la exploración clínica.  

Al tratarse de niños menores de edad, la aceptación de realización del 

reconocimiento fue aceptada por el padre, la madre o el tutor legal del menor 

mediante firma de consentimiento. 

Los niños no tomaron estimulantes en las horas precedentes al RMD y 

se les había indicado que no debían realizar actividad física intensa previa al 

reconocimiento.   

 

1. Historia clínica 

Previamente a la realización del reconocimiento médico se obtenía de 

los padres de los niños un formulario de historia clínica que entregaban antes 

de la realización de la exploración. 

La historia clínica, que se presenta como anexo III, tiene como objetivo 

recoger los siguientes datos: datos personales (apellidos y nombre, fecha de 

nacimiento, edad, sexo, domicilio), deportes practicados, posición de juego, 

horas de entrenamiento semanal, antecedentes patológicos personales, 

antecedentes patológicos familiares, antecedentes quirúrgicos y antecedentes 

lesionales. 

Aunque no hubo ninguna exclusión para la realización del RMD, se 

tuvieron en cuenta tanto las contraindicaciones para la realización de PE en 

edad pediátrica (48) como las situaciones consideradas de alto o de bajo riesgo 
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para la realización de PE (50) y que se han descrito en el apartado “La prueba 

de escalón” de la introducción, en los cuadros 7 y 8. 

 

2. Exploración clínica 

Los diversos apartados de la exploración clínica se realizan por el 

método de estaciones, por las que sucesivamente va pasando el niño, que se 

encuentra provisto únicamente de la ropa interior inferior, anotando el 

explorador los hallazgos en el formulario de exploración clínica, de acuerdo con 

el procedimiento que se describe en el anexo IV. 

Los niños pasaban el reconocimiento por sexos separados. 

2.1. Exploración general. Los contenidos de la exploración general se realizan 

tumbado en camilla y en posición de decúbito supino. Esta estación tiene los 

siguientes apartados. 

2.1.1. Inspección de la boca, amígdalofaringe y estado dentario. 

2.1.2. Exploración de los oídos, del conducto auditivo externo y del 

tímpano, mediante otoscopio. 

2.1.3. Exploración abdominal, prestando especial atención a la posible 

existencia de vísceromegalias, masas abdominales, puntos dolorosos y 

herniaciones. 

2.1.4. Reflejos osteotendinosos: aquíleo, rotuliano y bicipital, bilaterales. 

2.1.5. Exploración bilateral de pulsos arteriales: femorales, pédeos y 

carotídeos.  

2.1.6. Valoración del estado de la piel y otros hallazgos que pudieran 

encontrarse en la exploración general. 

2.1.7. Auscultación cardiaca. 

2.1.8. Determinación de la tensión arterial sistólica y diastólica en reposo 

con el procedimiento que se describe posteriormente.  

2.1.9. Determinación de la frecuencia cardiaca. La frecuencia cardiaca 

se obtuvo del registro del electrocardiograma de reposo. 
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2.2. Electrocardiograma de reposo. En la misma posición que en la 

exploración general se realiza el electrocardiograma de reposo de doce 

derivaciones convencionales. 

2.3. Exploración del balance morfoestático. En esta estación, que se realiza 

con el sujeto en bipedestación en el suelo y posteriormente encima del 

podoscopio, se efectúa la valoración de las siguientes zonas anatómicas: 

 2.3.1. Extremidades superiores. 

 2.3.2. Cintura escápulo-humeral. 

2.3.3. Columna vertebral. Se realizan pruebas dinámicas de la columna 

vertebral para despistaje de desviaciones axiales. 

 2.3.4. Caja torácica. 

 2.3.5. Cintura pélvica. 

 2.3.6. Extremidades inferiores. 

2.3.7. Pie, tobillo y apoyo plantar. Esta exploración se realiza sobre el 

podoscopio. 

2.4. Exploración de la agudeza visual. Desde la posición anterior se realiza la 

valoración de la agudeza visual mediante optotipo. Para los niños que saben 

las letras se utiliza el optotipo convencional situado a tres metros (anexo V).  

Para los niños que no conocen las letras, se utiliza el optotipo de dibujos a 

cinco metros (anexo VI). 

2.5. Exploración del aparato respiratorio. En la misma posición se efectúa la 

valoración del aparato respiratorio, con las siguientes exploraciones. 

 2.5.1. Auscultación pulmonar. 

2.5.2. Espirometría con determinación de la fracción espiratoria del 

primer segundo (FEV1) y de la capacidad vital forzada (FVC). 

2.6. Estudio cineantropométrico. En la valoración de la cineantropometría, 

cuyo procedimiento se describe más adelante, se realizan las siguientes 

determinaciones. 

2.6.1. Estatura. 
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2.6.2. Peso. 

2.6.3. Pliegues cutáneos: abdominal, ilíaco, tricipital, subescapular, 

muslo y pierna. 

2.6.4. Diámetros: biestiloideo de radio, bicondíleo de húmero y 

bicondíleo de fémur. 

2.6.5. Perímetros: brazo contraído y pierna. 

2.7. Prueba de esfuerzo en banco de Astrand. Se realiza según el protocolo 

que se indica posteriormente y que es acorde con las normas técnicas de los 

reconocimientos médicos de participantes en actividad deportiva escolar 

(Orden de 9 de diciembre de 1991, del Departamento de Cultura y Educación 

sobre convocatoria de subvenciones para reconocimientos médicos deportivos 

dirigidos a deportistas que realizan actividades organizadas por la Diputación 

General de Aragón. Boletín Oficial de Aragón número 152: 3808-3810.), 

renovado en aspectos que no modifican el protocolo de prueba de esfuerzo, ni 

los métodos realizados en el presente trabajo, en el año 2000 (Orden de 30 de 

octubre de 2000, del Departamento de Cultura y Turismo, por la que se 

convocan subvenciones para reconocimientos médicos de participantes en 

actividad deportiva escolar en el ejercicio 2001. Boletín Oficial de Aragón 

número 139: 6686-6690. Anexo I). 
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3. Métodos específicos 

3.1. Procedimiento de determinación de la tensión arterial en reposo 

 Para la determinación de la tensión arterial (TA) se han seguido las 

recomendaciones efectuadas por el “The fourth report on the diagnosis, 

evaluation, and treatment of high blood pressure in children and adolescents” 

(154) y que se especifican a continuación. 

Preparación del niño 

La preparación del niño para la medida estándar puede afectar el nivel 

de TA tanto como la propia técnica. Los niños estudiados no se encontraban en 

ayunas, ni habían consumido cafeína u otros estimulantes, ni habían tomado 

una comida pesada 2-3 horas antes. Estuvieron sentados, al menos, cinco 

minutos antes de iniciar la exploración. El periodo de reposo se cumplió en la 

espera de la realización del reconocimiento médico-deportivo. 

La determinación de la TA se hizo en posición de decúbito supino, en el 

brazo derecho y con el niño tumbado en la camilla, como finalización de esta 

parte de la exploración del RMD. 

Los padres habían firmado un consentimiento y conocían el contenido de 

todo el procedimiento de realización del reconocimiento médico-deportivo 

efectuado, pero no se les permitía estar presentes en el mismo. 

Técnica de determinación de la tensión arterial 

Se utilizó el método auscultatorio, método recomendado por el texto 

citado (154), dado que las tablas de referencia se basan en determinaciones 

obtenidas por este método, con esfigmomanómetro de mercurio y tomando la 

TA en el brazo derecho. 

Se efectuaron dos determinaciones de la TA. La primera al final de la 

exploración realizada en la camilla que incluía, tal como describe el apartado 

2.1: la inspección de la boca, amígdalofaringe y estado dentario, la exploración 

de los oídos, del conducto auditivo externo y del tímpano, la exploración 

abdominal, la exploración de los reflejos osteotendinosos, la exploración de los 

pulsos arteriales, la valoración del estado de la piel y otros hallazgos y la 



                                                                                                                                                   78 

auscultación cardiaca. La segunda, tras la realización del electrocardiograma 

de reposo. 

La cifra tensional utilizada en este trabajo ha sido la media de las dos 

determinaciones de TA (TAS y TAD). 

Se empleó un fonendoscopio y dos esfigmomanómetros clínicos 

convencionales de mercurio: uno junto a la camilla en la que se realiza la 

exploración general en decúbito supino y otro en la posición donde se realiza la 

prueba de esfuerzo en el banco de Astrand. 

El fonendoscopio se situó sobre el pulso arterial braquial, proximal y 

medial a la fosa cubital, y por debajo del borde inferior del manguito (alrededor 

de dos cm por encima de la fosa cubital). 

El uso de un manguito apropiado puede imposibilitar la colocación del 

fonendoscopio en esta localización precisa y, en algunos casos, se modificó 

ligeramente la posición del fonendoscopio pero, tal como indica expresamente 

el trabajo de referencia (154), hay poca evidencia de que esta leve modificación 

introduzca una inexactitud significativa aunque la cabeza del fonendoscopio 

esté ligeramente fuera de posición o aunque haya contacto entre el manguito y 

el fonendoscopio. 

Todas las determinaciones de tensión arterial, de reposo y de esfuerzo, 

fueron realizadas por el autor de la tesis, evitando de este modo la posibilidad 

de diferencias interpersonales en la valoración de la TA, tal como se aconseja 

en las recomendaciones del Subcommittee of Professional and Public 

Education of the American Heart Association Council on High Blood Pressure 

Research de Estados Unidos (228): (1) Estar adecuadamente entrenado en la 

técnica de medida de la TA; (2) utilizar un aparato preciso y con un 

mantenimiento adecuado; (3) reconocer los factores que afectan al sujeto 

examinado, como ansiedad y uso reciente de nicotina, que afectan de una 

forma adversa a la medida de la TA; (4) apropiada posición del sujeto; (5) 

selección correcta del manguito y colocación adecuada del mismo; y (6) 

realización de la medida usando el método auscultatorio u oscilométrico 

automático y registro exacto de los valores obtenidos, garantizándose de este 

modo la precisión y homogenización de las cifras tensionales obtenidas en el 
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estudio, teniendo muy presente que el error del observador es la mayor 

limitación del método auscultatorio (229). 

 

Valoración de la tensión arterial elevada en reposo 

El presente trabajo, por su propio diseño en el que no se efectuaba un 

seguimiento de los niños y adolescentes explorados, no puede establecer 

diagnósticos de hipertensión arterial que requieren tres o más determinaciones 

de la tensión arterial con un periodo de separación de tiempo (154). Sin 

embargo, las tensiones arteriales de reposo observadas en las exploraciones 

se encuentran fuera de los límites de normalidad de las tablas de referencia 

(164). Sin establecer diagnóstico de hipertensión, serán utilizadas para definir 

los criterios de tensión arterial alta y normal alta que se utiliza en el presente 

estudio de la siguiente forma: 

Tensión arterial alta: Cifras tensionales, sistólicas y/o diastólicas 

iguales o superiores al percentil 95. 

Tensión arterial normal alta: Cifras tensionales, sistólicas y/o 

diastólicas entre el percentil 90 y el percentil 95. 

En el presente estudio se ha considerado el cuarto ruido de Korotkoff 

como el que determina la tensión arterial diastólica. 

 

3.2. Procedimientos utilizados para el estudio cineantropométrico 

 Para la determinación de las medidas antropométricas se han aplicado 

las recomendaciones del International Working Group of Kinanthropometry 

seguidas por el Grupo Español de Cineantropometría (GREC) para la 

determinación de los puntos anatómicos y técnicas de medición (230).  

 

Peso. Peso del estudiado en kilos. El estudiado colocado en el centro de la 

báscula en posición estándar erecta sin que el cuerpo esté en contacto con 

nada que tenga alrededor. 
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Talla. Distancia entre el vértex y las plantas de los pies del estudiado en cm 

con el estudiado en posición estándar. 

 

Pliegues cutáneos. Sirven para valorar la cantidad de tejido adiposo 

subcutáneo. Se mide el espesor del pliegue de la piel, es decir una doble capa 

de piel y tejido adiposo subyacente, evitando incluir el músculo. Se miden en 

mm.  

• Pliegue del tríceps. Situado en el punto medio acromio-radial, en la 

parte posterior del brazo. El pliegue es vertical y corre paralelo al eje 

longitudinal del brazo.  

• Pliegue subescapular. En el ángulo inferior de la escápula en dirección 

oblicua hacia abajo y hacia fuera, formando un ángulo de 45º con la 

horizontal.  

• Pliegue suprailiaco anterior. En la intersección formada por la línea del 

borde superior del íleon y una línea imaginaria que va desde la espina 

ilíaca ántero-superior derecha hasta el borde axilar anterior. Se sigue la 

línea natural del pliegue medialmente hacia abajo formando un ángulo 

de alrededor de 45º con la horizontal.  

• Pliegue abdominal. Situado lateralmente a la derecha, junto a la cicatriz 

umbilical en su punto medio. El pliegue es vertical y corre paralelo al eje 

longitudinal del cuerpo. 

• Pliegue anterior del muslo. Situado en el punto medio de la línea que 

une el pliegue inguinal y el borde proximal de la rótula, en la cara 

anterior del muslo. El pliegue es longitudinal y corre a lo largo del eje 

mayor del fémur. 

• Pliegue medial de la pierna. Localizado a nivel de la máxima 

circunferencia de la pierna. Es vertical y corre paralelo al eje longitudinal 

de la pierna. 

 

Diámetros. Son las distancias tomadas en proyección, entre dos puntos 

anatómicos, medidas en cm. 
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• Biepicondíleo de húmero. Distancia entre el epicóndilo y la epitróclea 

del húmero. 

• Biestiliodeo (muñeca), denominado radial. Distancia entre la apófisis 

estiloides del radio y el cúbito. 

• Biepicondíleo de fémur. Distancia entre el cóndilo medial y lateral del 

fémur. 

 

Perímetros. Son medidas de circunferencias medidas en cm. 

• Brazo contraído y flexionado. Es el perímetro máximo del brazo 

contraído voluntariamente. 

• Pierna. Perímetro medido a nivel de la máxima circunferencia de la 

pierna. 

 

Sumatorio de 6 pliegues. Medición que da una valoración de la adiposidad 

corporal global. Suma de los pliegues cutáneos del tríceps, subescapular, 

suprailíaco anterior, abdominal, anterior del muslo y medial de la pierna. 

 

Pesos corporales. Se fracciona el peso del organismo en cuatro pesos que 

son óseo, residual, muscular y graso (231). 

• Peso óseo. 

Peso óseo (Kg) = 3,02 x (talla2 x diámetro biestiloideo radio x diámetro 

bicondíleo femur x 400)0,172 

• Peso residual. 

Peso residual (Kg) en varones = Peso total x 24,1/100  

Peso residual (Kg) en mujeres = Peso total x 20,9/100 

• Peso muscular. 

Peso muscular (Kg) = Peso total – (Peso graso + Peso óseo + Peso 

residual)  
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• Peso graso. 

Peso graso (Kg) = % grasa / 100 

• Peso magro. 

Peso magro (Kg) = Peso total – Peso graso 

 

Porcentajes de pesos. 

• Porcentaje de peso óseo. 

Porcentaje de peso óseo = Peso óseo / Peso total  

• Porcentaje de peso residual. 

Porcentaje de peso residual = Peso residual / Peso total  

• Porcentaje de peso muscular. 

Porcentaje de peso muscular = Peso muscular / Peso total  

• Porcentaje de peso graso. 

% de grasa = ? 4 pliegues x 0,153 + 5,783 

Pliegues: tríceps, subescapular, suprailíaco, abdominal. 

 

Somatotipo (232). Término que cuantifica los tres componentes primarios del 

cuerpo humano que configuran la morfología del individuo, expresado en tres 

cifras que se corresponden con la endomorfia, la mesomorfia y la ectomorfia. 

De acuerdo con los componentes primarios y dependiendo de cual 

predominara se clasifica a los individuos en: 

• Endomorfo. Es el primer componente. Indica predominio del sistema 

vegetativo y tendencia a la obesidad. Los endomorfos se caracterizan 

por su bajo peso específico, la flaccidez de su masa y por sus formas 

redondeadas. 

• Mesomorfo. Es el segundo componente. Indica predominio de los 

tejidos que proceden de la capa mesodérmica embrionaria: huesos, 
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músculos y tejido conjuntivo. Por presentar mayor masa músculo-

esquelética, poseen mayor peso específico que los anteriores. 

• Ectomorfo. Es el tercer componente. Indica un predominio de formas 

lineales y frágiles, así como una mayor superficie en relación a la masa 

corporal. Prevalecen las medidas longitudinales sobre las transversales. 

El cálculo de cada unos de los componentes se realiza de la siguiente 

manera: 

• Endomorfia. 

 Endomorfia = 0,7182 + 0,1451 X - 0,00068 X2 + 0,0000014 X3 

X = suma de los pliegues cutáneos del tríceps, subescapular y 

suprailíaco expresado en mm. 

• Mesomorfia. 

Mesomorfia = 0,858 U + 0,601 F + 0,188 B + 0,161 P – 0,131 H + 4,5 

U = diámetro biepicondíleo de húmero en cm. 

F = diámetro bicondíleo de fémur en cm. 

B = perímetro corregido de brazo en cm. 

P = perímetro corregido de la pierna en cm. 

H = estatura del individuo estudiado en cm. 

Las correcciones de los perímetros se proponen para excluir el tejido 

adiposo de la masa muscular y se obtienen restando los pliegues 

cutáneos respectivos medidos en cm. 

B = perímetro del brazo - Pliegue del tríceps en cm. 

P = perímetro de la pierna - Pliegue de la pierna en cm. 

• Ectomorfia. 

                        estatura 

Ectomorfia = ----------------- 

                         v Peso 
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Somatocarta. Triángulo utilizado para realizar la representación gráfica de los 

valores numéricos del somatotipo. Los vértices del triángulo de Reuleaux 

corresponden con las siguientes coordenadas: 

• X = III - I 

• Y = 2 II – (III + I) 

 

Valoración antropométrica. Para la valoración del estado de peso se ha 

utilizado el porcentaje de grasa según la fórmula de Faulkner (231) 

estableciéndose las valoraciones de normalidad, sobrepeso y obesidad, en 

niños y niñas de acuerdo con las siguientes cifras: 

• Peso normal:  

Niños: porcentaje de grasa = 15.3  

Niñas: porcentaje de grasa = 18.7  

• Sobrepeso: 

Niños: porcentaje de grasa: 15.3 – 19.5  

Niñas: porcentaje de grasa: 18.7 – 21 

• Obesidad: 

Niños: porcentaje de grasa: > 19.5  

Niñas: porcentaje de grasa: > 21 

 

3.3. Parámetros cardiovasculares 

Tensión arterial sistólica 1 de reposo. 

Primera toma de tensión arterial sistólica en reposo.  

Tensión arterial diastólica 1 de reposo. 

Primera toma de tensión arterial diastólica en reposo.  

Tensión arterial sistólica 2 de reposo. 

Segunda toma de tensión arterial sistólica en reposo.  
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Tensión arterial diastólica 2 de reposo. 

Segunda toma de tensión arterial diastólica en reposo.  

Tensión arterial sistólica promedio de reposo. 

Promedio de las dos cifras de tensión arterial sistólica en reposo. 

Tensión arterial diastólica promedio de reposo. 

Promedio de las dos cifras de tensión arterial diastólica en reposo. 

Tensión arterial media de reposo.  

Tensión arterial media (233). 

                                                   TAS - TAD 
Tensión arterial media = TAD + --------------- 
                                                           3 

 

Presión de pulso de reposo. 

Tensión arterial sistólica – Tensión arterial diastólica 

Frecuencia cardiaca de reposo. 

Número de latidos por minuto en reposo. 

Frecuencia cardiaca de esfuerzo. 

Número de latidos por minuto al final del esfuerzo. 

Tensión arterial sistólica de esfuerzo. 

Tensión arterial sistólica al final del esfuerzo. 

Tensión arterial diastólica de esfuerzo. 

Tensión arterial diastólica al final del esfuerzo. 

Tensión arterial media de esfuerzo. 

Tensión arterial media al final del esfuerzo. 

Presión de pulso de esfuerzo. 

Presión de pulso al final del esfuerzo. 
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Doble producto  

El doble producto es el resultado de multiplicar la presión arterial sistólica por la 

frecuencia cardiaca. El doble producto máximo es el que se alcanza en un 

esfuerzo físico máximo. Expresa el consumo miocárdico de oxígeno, es decir, 

el gasto energético que le supone al corazón la realización de un ejercicio físico 

a una determinada intensidad. Se considera que cuanto mayor es el doble 

producto máximo alcanzado, mayor es la capacidad de rendimiento cardiaco en 

el ejercicio (216). 

 

3.4. Protocolo de realización de la prueba de esfuerzo en el banco de 

Astrand. 

Los niños realizaron la prueba en ropa interior y descalzos, sobre un piso 

blando (esterilla o alfombra). 

Se utilizó un lugar de realización de los RMD en banco, con condiciones 

adecuadas de espacio y de temperatura. 

El banco de Astrand . Se trata de un cubo con dos medidas diferentes: 33 

y 40 cm respectivamente. El banco debe ser resistente para soportar el peso 

del sujeto que realiza la prueba y se debe colocar con un sistema de leve 

amortiguación en una superficie lisa, horizontal y no deslizante. 

Elección del banco.- En la prueba de esfuerzo de las chicas se utiliza 

siempre el banco de 33 cm independientemente de su estatura. Con los chicos 

altos (150 cm o más de estatura) se utiliza el banco de 40 cm y con los chicos 

bajos (menos de 150 cm) se utiliza el banco de 33 cm. 

Realización.- Se coloca al individuo frente al banco, con el pecho al 

descubierto (así se facilita la posterior toma de pulsaciones). Se le explica lo 

que tiene que hacer: subir y bajar al banco elegido durante los próximos 5 

minutos con una frecuencia media aproximada de 22.5 subidas por minuto 

(pudiendo oscilar entre 21 y 24 / minuto. 

Se utilizó un metrónomo con una cadencia de 45 indicaciones sonoras 

por minuto que el niño debía seguir de forma rítmica. Una vez iniciada la 

prueba se estaba atento para que se cumpliera el ritmo adecuadamente. 
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Faltando de cinco a diez segundos para que concluyan los cinco minutos 

de que consta la prueba, se coloca el fonendoscopio entre el segundo y el  

tercer espacio intercostal izquierdo, manteniendo esa posición hasta oír 

perfectamente los latidos cardiacos. 

Al cumplir los cinco minutos se da la voz de basta, “alto” o similar y se 

cuentan las pulsaciones cardiacas en los seis segundos siguientes. 

Inmediatamente se toma la tensión arterial en el brazo derecho según el 

procedimiento convencional. 

La precisión del cálculo del VO2max depende de la exactitud con la que 

se tome la FC post-ejercicio. La FC post-ejercicio experimenta una caída muy 

brusca en los primeros instantes tras cesar el esfuerzo. Para reducir el error de 

cuantificación de la frecuencia cardiaca se reduce el tiempo de toma lo máximo 

posible, siendo un tiempo apropiado la toma de pulsaciones o latidos durante 

seis segundos, multiplicando esta cifra por 10 para obtener la FC post-ejercicio 

que sea más aproximada a la real. 

No se aplicó factor de corrección, tal como recomienda el protocolo, 

porque se trataba de sujetos menores de 25 años.  

Aunque los niños podían detener la realización de la PE, ninguno lo hizo 

debido, con toda probabilidad, a que se trata de una prueba de esfuerzo 

submáximo, lejana en su carga de trabajo al límite máximo de rendimiento. No 

obstante, si se detectaba que el niño disminuía la frecuencia de ascenso al 

banco o manifestaba cansancio, se le animaba a terminar la prueba, que todos 

ellos pudieron culminar sin gran dificultad.  

 

Determinación de la TA en el esfuerzo 

 La determinación de la TA en el esfuerzo tiene dificultades puesto que el 

sujeto observado se encuentra en movimiento, se desarrollan vibraciones 

mecánicas relacionadas con los ergómetros, hay sonidos artefactados y, en 

caso de varios observadores, puede haber una gran variabilidad de cifras. El 

problema se agudiza en la determinación de la TAD en la que con frecuencia 

se escuchan sonidos hasta tensiones de 0 mmHg. 
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 A pesar de la dificultad de la determinación de la TA en esfuerzo, el 

empleo correcto de la esfigmomanometría convencional permite que los 

valores obtenidos de TAS en el esfuerzo se consideren razonablemente 

exactos si el brazo usado para la determinación se encuentra inmóvil. El trabajo 

sobre recomendaciones de medida de la TA del European Society of 

Hypertension Working Group on Blood Pressure Monitoring indica que sería 

razonable utilizar este parámetro en la práctica clínica (234). Este ha sido 

precisamente el método de determinación de la TA utilizado en el presente 

estudio.  

Además, en el presente trabajo, la dificultad más importante de la 

determinación de la TA, la variabilidad de la interpretación interindividual, se 

soslayó debido a que todas las tomas tensionales fueron realizadas por la 

misma persona.  

 

3.5. Determinación del consumo de oxígeno 

Consumo de oxígeno.  

El consumo máximo de oxígeno (VO2max) es el producto del gasto 

cardiaco y la diferencia arteriovenosa de oxígeno. Su valor puede determinarse 

por un circuito abierto de calorimetría indirecta midiendo la ventilación pulmonar 

y comparando las concentraciones inspiradas y espiradas de oxígeno y de 

dióxido de carbono (51). 

El VO2max también se puede calcular de forma indirecta mediante la 

valoración de la frecuencia cardiaca y de la carga de esfuerzo que se aplica al 

deportista. 

El VO2max es un parámetro que se relaciona muy estrechamente con las 

cualidades aeróbicas del deportista. Se puede expresar en valor absoluto como 

litros por minuto (l/min) o en  realción con el peso del deportista (ml/Kg/min).   

En el presente trabajo, el VO2max se calculó mediante la aplicación del 

nomograma de Astrand-Ryhming (76) con un programa informático (MEDEP 

versión 5.1.1). 
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 Como parámetros para el cálculo se utilizaron la FC alcanzada en la 

prueba de esfuerzo en banco de Astrand y el peso del niño.   

• VO2 (ml/kg/min). Consumo máximo de oxígeno al final del esfuerzo 

expresado en ml/Kg/min. 

• VO2 (l/min). Consumo máximo de oxígeno al final del esfuerzo 

expresado en l/min. 
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Nomograma de Astrand-Ryhming. 

 

 

Gráfico 7. Nomograma de Astrand-Ryhming. (76)  
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MÉTODO ESTADÍSTICO 

 Se han realizado todas los estadísticas descriptivas de cada una de las 

variables: media con su error típico, varianza, desviación típica, mediana, 

amplitud intercuartílica, asimetría, aplastamiento, prevalencia y percentiles 

(únicamente para la tensión arterial sistólica de esfuerzo). 

Los intervalos de confianza, para la media, son del 95%. 

Para contraste se ha considerado la t de Student, pues en todos los 

casos se cumplían las condiciones, con diferencia significativa del 5%. 

p: Es la probabilidad calculada con el test t de Student. Es la 

probabilidad de que las dos series sean semejantes. 

Se ha realizado análisis de correlación. Como se cumplían las 

condiciones de normalidad, el coeficiente de correlación es el de Pearson. 

Se ha realizado análisis de regresión múltiple y por pasos.  

Para los percentiles, en el caso de la tensión arterial sistólica de 

esfuerzo, se han considerado las medias “Weighter Average”. 

Los cálculos estadísticos se han realizado con el programa estadístico 

SPSS, versión 13, con licencia de la Cátedra de Bioestadística, Facultad de 

Medicina de la Universidad de Zaragoza. 

Toda la estadística realizada en esta tesis es de tipo general y se ha 

utilizado el libro Estadística en ciencias sanitarias. Rubio Calvo E. Universidad 

de Zaragoza. Zaragoza. 2010 (235). 
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Dentro del marco de éste trabajo sobre la respuesta tensional al 

esfuerzo, hemos concretado los siguientes objetivos de investigación: 

En primer lugar, estudiar el comportamiento de la tensión arterial en el 

protocolo realizado en la prueba de esfuerzo de Astrand, en la que se realiza 

un esfuerzo de tipo sub-máximo. 

En segundo lugar, se pretende averiguar qué cifras de tensión arterial 

deben considerarse como sospechosas de anormalidad. 

Por último, interesa conocer si existe algún parámetro predictivo del 

comportamiento de la tensión arterial en el esfuerzo. 

Estos datos permitirían ofrecer a los deportistas estudiados una 

orientación cuando mostraran cifras elevadas de tensión arterial en el esfuerzo 

realizado. 
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RESULTADOS 
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Se presentan, a continuación, las estadís ticas descriptivas para cada 

sexo para las siguientes variables: horas de entrenamiento, peso, talla, 

sumatorio de seis pliegues, peso graso, peso magro, porcentaje graso, 

endomorfia, mesomorfia, ectomorfia, tensión arterial sistólica de reposo, 

tensión arterial diastólica de reposo, tensión arterial sistólica de esfuerzo, 

tensión arterial diastólica de esfuerzo, doble producto, consumo máximo de 

oxígeno- VO2max (ml/Kg/min), consumo máximo de oxígeno- VO2max (l/min) 

(tablas 15-32). Tambien se presentan datos descriptivos del somatotipo (tabla 

44).  

Los resultados completos de las estadísticas descriptivas, debido a la 

gran extensión que tienen se encuentran en el anexo VII. 

Los niveles de significación estadística utilizados en el trabajo son los 

convencionales, tal como se descrien a continuación: 

P > 0,05 No hay diferencia estadística significativa: N.S. 

P = 0,05 Diferencia estadística significativa: * 

P = 0,01 Gran diferencia estadística significativa: ** 

 Se presentan estadísiticas comparativas del trabajo realizado con otros 

de referencia respecto a las variables peso, talla, sumatorio de seis pliegues, 

peso graso, porcentaje graso, endomorfia, mesomorfia, ectomorfia, tensión 

arterial sistólica de reposo, tensión arterial diastólica de reposo, (tablas 33-38, 

41-43, 47-49, 52), consumo máximo de oxígeno-VO2 (tabla 53). 

 Se presentan prevalencias de sobrepeso y obesidad (tablas 39 y 40). 

 Los resultados de la tensión arterial de reposo, en niños y en niñas 

(tablas 45 y 46). 

 Los resultados de la tensión arterial de esfuerzo, en niños y en niñas 

(tablas 50 y 51). 

 En las tablas 54-68, se presentan las correlaciones altas y moderadas, 

en todos los grupos estudiados, de todas las variables estudiadas. 
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En las tablas 69-70, se presentan los análisis comparativos de la tensión 

arterial de reposo y de esfuerzo en los grupos de sobrepeso y obesidad. 

En las tablas 71-72, se presentan los análisis comparativos de los 

grupos total y de tensión arterial alta. 

En las tablas 73-76, se presentan los análisis comparativos de los 

grupos total, sobrepeso y obesidad para las variables más destacadas. 
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Tabla 15. Estadística descriptiva: HORAS DE ENTRENAMIENTO (h) 

Intervalo Confianza 
para media al 95% 

Edad Media Error 
típico 
media Lim. Inf. Lím. Sup. 

Mediana  Varianza Desviación 
Típica 

Mínimo Máximo Amplitud 
intercuartil 

Asimetría Curtosis 

NIÑOS 
8 3,58 0,25 3,05 4,11 3,00 1,55 1,24 2,00 6,00 2,00 0,30 -1,22 
9 2,80 0,16 2,46 3,13 3,00 0,78 0,88 1,00 6,00 1,00 1,37 5,11 
10 3,12 0,19 2,72 3,52 3,00 1,85 1,36 1,00 6,00 2,00 0,71 -0,73 
11 4,05 0,27 3,50 4,60 3,00 3,97 1,99 2,00 11,00 3,00 1,18 1,79 
12 4,00 0,27 3,44 4,55 3,00 3,70 1,92 2,00 11,00 2,00 1,55 2,88 
13 4,40 0,24 3,89 4,90 5,00 3,10 1,76 2,00 10,00 3,00 0,43 0,49 
14 4,51 0,26 3,97 5,04 5,00 3,21 1,79 2,00 10,00 2,50 0,39 0,45 
15 5,81 0,50 4,79 6,83 5,00 9,61 3,10 2,00 16,00 5,00 1,08 1,76 

NIÑAS 
8 3,29 0,20 2,87 3,71 3,00 0,99 0,99 2,00 6,00 1,00 0,77 0,98 
9 3,07 0,20 2,65 3,49 3,00 1,18 1,08 1,00 6,00 2,00 0,59 0,67 
10 3,60 0,43 2,70 4,49 3,00 5,76 2,40 2,00 15,00 1,25 3,95 18,36 
11 3,87 0,18 3,50 4,24 3,00 2,43 1,56 2,00 8,00 2,00 0,69 -0,24 
12 4,25 0,64 2,91 5,59 3,00 8,19 2,86 2,00 12,00 2,00 2,20 4,33 
13 4,61 0,41 3,75 5,46 4,00 5,44 2,33 2,00 10,00 3,00 0,85 0,00 
14 6,40 0,56 5,22 7,58 6,00 6,35 2,52 2,00 13,00 2,50 0,65 1,47 
15 5,60 0,42 4,70 6,49 6,00 3,62 1,90 3,00 10,00 2,75 0,33 0,01 
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Tabla 16. Estadística descriptiva: PESO (Kg) 

Intervalo Confianza 
para media al 95% 

Edad Media Error 
típico 
media Lim. Inf. Lím. Sup. 

Mediana  Varianza Desviación 
Típica 

Mínimo Máximo Amplitud 
intercuartil 

Asimetría Curtosis 

NIÑOS 
8 32,35 1,37 29,50 35,19 32,00 45,31 6,73 23,20 54,60 6,70 1,70 4,47 
9 34,49 1,35 31,71 37,27 31,50 55,35 7,44 24,60 51,60 10,05 0,82 -0,24 
10 41,00 1,16 38,65 43,35 40,00 65,40 8,08 25,80 58,60 10,37 0,41 -0,27 
11 45,23 1,27 42,67 47,79 43,80 86,31 9,29 28,50 76,00 12,40 0,93 1,71 
12 50,80 1,50 47,78 53,82 49,10 108,32 10,40 26,80 73,60 15,17 0,13 -0,46 
13 63,25 1,70 59,83 66,68 62,40 145,16 12,04 38,80 87,20 19,75 0,03 -0,84 
14 62,75 1,67 59,38 66,12 59,80 125,72 11,21 36,80 89,60 12,20 0,60 0,69 
15 72,45 1,91 68,56 76,34 71,75 139,97 11,83 43,60 103,50 15,20 0,07 0,89 

NIÑAS 
8 34,58 1,17 32,14 37,01 34,00 33,25 5,76 26,60 46,40 10,35 0,44 -0,82 
9 36,80 1,47 33,77 39,82 35,60 60,77 7,79 23,50 62,00 9,10 1,30 3,35 
10 40,97 1,10 38,71 43,22 40,80 36,52 6,04 32,20 58,40 8,40 0,79 0,93 
11 45,68 1,02 43,65 47,71 45,20 2,76 8,53 32,00 68,40 12,00 0,61 0,02 
12 52,55 2,65 46,99 58,10 51,00 140,77 11,86 35,20 78,60 12,55 0,80 0,30 
13 54,82 1,40 51,95 57,68 55,00 61,05 7,81 39,40 69,60 9,70 0,19 -0,31 
14 60,96 1,89 59,99 64,93 59,80 71,95 8,48 46,60 74,20 15,02 0,02 -1,34 
15 59,87 1,55 56,60 63,13 57,10 48,62 6,97 48,80 73,00 11,15 0,39 -0,83 
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Tabla 17. Estadística descriptiva: TALLA (cm) 

Intervalo Confianza 
para media al 95% 

Edad Media Error 
típico 
media Lim. Inf. Lím. Sup. 

Mediana  Varianza Desviación 
Típica 

Mínimo Máximo Amplitud 
intercuartil 

Asimetría Curtosis 

NIÑOS 
8 133,53 0,96 131,54 135,52 134,00 22,23 4,71 126,20 143,00 7,75 0,05 -0,97 
9 137,76 1,10 135,49 140,02 138,00 36,82 6,06 127,80 154,50 7,80 0,56 0,79 
10 145,55 1,03 143,48 147,62 144,20 50,91 7,13 130,60 161,40 10,47 0,15 -0,52 
11 153,17 1,29 150,58 155,76 152,50 88,25 9,39 136,00 176,10 11,95 0,48 -0,22 
12 160,55 1,45 157,62 163,48 160,75 101,75 10,08 140,30 181,00 16,62 0,05 -0,86 
13 170,73 1,49 167,73 173,73 168,90 111,65 10,56 148,50 191,20 18,40 0,11 -0,91 
14 174,82 1,23 172,34 177,30 176,30 68,16 8,25 154,00 188,00 8,15 -0,84 0,43 
15 180,62 1,49 177,59 183,65 180,00 85,09 9,22 162,40 199,50 14,25 -0,14 -0,52 

NIÑAS 
8 135,03 0,91 133,13 136,93 133,50 20,27 4,50 127,00 142,00 8,57 0,22 -1,15 
9 139,86 0,82 138,18 141,55 140,00 18,87 4,34 130,00 148,50 6,00 -0,09 -0,01 
10 145,86 1,08 143,65 148,07 144,85 34,98 5,91 137,60 158,00 10,15 0,49 -0,99 
11 153,06 0,94 151,17 154,95 152,10 62,67 7,91 135,00 171,50 9,97 0,34 -0,16 
12 159,00 1,46 155,93 162,07 159,00 43,02 6,55 145,60 168,40 9,87 -0,47 -0,28 
13 165,13 1,50 162,06 168,21 166,50 70,17 8,37 148,00 179,30 12,00 -0,33 -0,71 
14 168,33 1,50 165,18 171,48 168,20 45,18 6,72 153,00 181,20 5,50 -0,05 0,96 
15 170,78 1,62 167,38 174,17 170,75 52,63 7,25 156,00 183,90 8,02 -0,37 0,27 
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Tabla 18. Estadística descriptiva: SUMATORIO DE 6 PLIEGUES (mm) 

Intervalo Confianza 
para media al 95% 

Edad Media Error 
típico 
media Lim. Inf. Lím. Sup. 

Mediana  Varianza Desviación 
Típica 

Mínimo Máximo Amplitud 
intercuartil 

Asimetría Curtosis 

NIÑOS 
8 71,99 6,98 57,54 86,45 58,40 1171,65 34,22 28,90 156,90 45,97 1,10 0,66 
9 86,51 8,59 68,93 104,10 65,95 2217,72 47,09 36,60 191,70 79,02 0,80 -0,38 
10 97,50 6,18 85,06 109,94 91,60 1835,63 42,84 33,26 212,50 67,37 0,63 -0,20 
11 91,70 5,61 80,42 102,97 83,30 1672,54 40,89 33,20 195,70 47,70 0,92 0,02 
12 93,49 5,48 82,47 104,52 87,85 1441,83 37,97 31,50 197,50 60,70 0,80 0,30 
13 102,06 6,75 88,49 115,64 89,70 2281,75 47,76 40,50 224,90 81,67 0,78 -0,29 
14 84,13 6,56 70,89 97,36 67,30 1941,33 44,06 38,40 263,00 46,95 1,91 4,97 
15 84,21 6,89 70,25 98,18 63,70 1804,97 42,48 44,20 198,70 46,75 1,47 1,34 

NIÑAS 
8 111,80 8,15 94,93 128,67 112,80 596,88 39,96 52,20 199,40 62,27 0,21 -0,57 
9 106,13 8,10 89,50 122,76 100,20 1839,80 42,89 47,40 257,60 40,10 1,76 4,80 
10 119,69 6,97 105,43 133,95 115,50 1458,63 38,19 52,90 230,70 40,32 0,89 1,40 
11 103,81 4,83 94,18 113,45 91,20 1633,90 40,42 53,60 232,40 50,57 1,10 0,75 
12 111,15 8,71 92,92 129,38 99,70 1517,51 38,95 51,20 201,00 48,60 1,06 0,92 
13 103,60 6,64 90,02 117,17 91,50 1369,51 37,00 55,20 192,20 62,20 0,91 -0,21 
14 117,19 9,51 97,26 137,11 107,85 1812,31 42,57 66,40 199,70 76,12 0,63 -0,76 
15 101,35 4,80 91,30 111,40 96,70 461,13 21,47 68,80 154,80 32,77 0,64 0,39 
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Tabla 19. Estadística descriptiva: PESO GRASO (kg) 

Intervalo Confianza 
para media al 95% 

Edad Media Error 
típico 
media Lim. Inf. Lím. Sup. 

Mediana  Varianza Desviación 
Típica 

Mínimo Máximo Amplitud 
intercuartil 

Asimetría Curtosis 

NIÑOS 
8 4,06 0,44 3,14 4,97 3,45 4,66 2,15 2,08 10,10 2,01 1,84 2,99 
9 4,89 0,51 3,84 5,94 3,55 7,86 2,80 2,24 12,85 4,02 1,28 1,08 
10 6,18 0,45 5,26 7,10 5,60 10,04 3,16 2,25 16,63 3,74 1,37 1,92 
11 6,57 0,41 5,75 7,40 5,35 8,92 2,98 2,56 15,36 4,38 1,06 0,58 
12 7,51 0,48 6,53 8,49 6,46 11,46 3,38 2,39 16,13 3,56 1,09 0,60 
13 10,02 0,64 8,73 11,31 8,48 20,66 4,54 4,24 22,96 5,58 1,06 0,75 
14 8,97 0,72 7,50 10,43 7,30 23,82 4,88 3,55 29,65 4,19 2,38 6,96 
15 10,45 0,74 8,95 11,96 8,90 20,94 4,57 4,31 22,30 5,09 1,25 0,88 

NIÑAS 
8 5,50 0,44 4,57 6,43 5,27 4,84 2,20 2,51 10,58 3,44 0,64 -0,10 
9 5,88 0,64 4,56 7,19 5,25 11,56 3,40 2,43 19,63 3,21 2,74 9,72 
10 6,85 0,47 5,88 7,83 6,24 6,81 2,61 3,55 16,08 2,54 1,72 4,21 
11 7,11 0,37 6,37 7,86 6,36 9,85 3,13 3,01 18,51 3,80 1,38 2,02 
12 8,53 0,89 6,65 10,40 6,94 15,99 3,99 3,92 18,61 4,02 1,60 2,15 
13 8,41 0,58 7,22 9,60 7,29 10,53 3,24 4,01 18,21 4,15 1,32 1,68 
14 10,41 0,91 8,50 12,31 8,79 16,60 4,07 6,16 18,44 7,28 0,83 -0,72 
15 9,00 0,38 8,18 9,81 9,13 3,03 1,74 5,81 12,03 2,85 -0,11 -0,78 
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Tabla 20. Estadística descriptiva: PESO MAGRO (Kg) 

Intervalo Confianza 
para media al 95% 

Edad Media Error 
típico 
media Lim. Inf. Lím. Sup. 

Mediana  Varianza Desviación 
Típica 

Mínimo Máximo Amplitud 
intercuartil 

Asimetría Curtosis 

NIÑOS 
8 28,28 0,98 26,25 30,32 27,93 23,19 4,81 21,12 44,50 4,21 1,58 4,75 
9 29,60 0,86 27,83 31,36 27,75 22,46 4,73 22,36 38,95 6,54 0,56 -0,67 
10 34,81 0,81 33,18 36,44 35,25 31,58 5,62 23,55 48,15 8,49 0,08 -0,28 
11 38,96 0,96 37,03 40,89 38,53 49,05 7,00 25,94 61,94 8,31 0,80 1,24 
12 43,43 1,10 41,21 45,65 42,48 58,31 7,63 24,41 57,47 11,70 0,01 -0,61 
13 53,24 1,27 50,68 55,80 53,09 81,05 9,00 34,56 71,66 13,87 0,05 -0,59 
14 53,55 1,10 51,33 55,78 52,75 55,00 7,41 33,25 69,09 10,37 -0,16 0,40 
15 61,73 1,45 58,79 64,67 60,53 79,99 8,94 39,29 85,06 13,33 0,02 0,93 

NIÑAS 
8 28,99 0,75 27,43 30,55 28,47 13,64 3,69 32,72 36,71 6,98 0,34 -0,84 
9 31,20 0,93 29,29 33,12 30,72 24,36 4,93 20,19 42,37 6,75 0,15 0,56 
10 34,28 0,67 32,90 35,66 34,72 13,61 3,69 27,24 42,32 4,77 0,14 -0,36 
11 38,58 0,71 37,16 40,01 38,04 35,85 5,98 28,57 54,28 0,78 0,47 -0,18 
12 44,02 1,84 40,16 47,87 43,30 67,99 8,24 29,50 60,45 8,28 0,33 -0,08 
13 46,40 0,96 44,44 48,37 46,78 28,66 5,35 35,39 55,70 7,50 -0,06 -0,56 
14 50,54 1,17 48,08 52,99 51,71 27,49 5,24 39,27 58,37 8,31 -0,45 -0,53 
15 50,87 1,29 48,16 53,58 49,11 33,52 5,79 42,99 62,64 9,00 0,51 -0,69 
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Tabla 21. Estadística descriptiva: PORCENTAJE GRASO (%) 

Intervalo Confianza 
para media al 95% 

Edad Media Error 
típico 
media Lim. Inf. Lím. Sup. 

Mediana  Varianza Desviación 
Típica 

Mínimo Máximo Amplitud 
intercuartil 

Asimetría Curtosis 

NIÑOS 
8 11,98 0,74 10,43 13,53 10,46 13,42 3,66 8,69 21,51 4,41 1,48 1,371 
9 13,28 0,82 11,60 14,96 10,97 20,20 4,49 8,84 24,91 7,68 0,92 -0,00 
10 14,28 0,61 13,03 15,52 13,57 18,38 4,28 8,72 26,56 6,71 0,87 0,18 
11 13,92 0,53 12,84 14,99 12,22 15,23 3,90 9,00 23,42 4,78 0,93 -0,25 
12 14,28 0,58 13,11 15,45 13,03 16,20 4,02 8,67 25,11 6,17 0,85 -0,03 
13 15,38 0,67 14,02 16,73 14,07 22,74 4,76 9,30 28,11 7,58 0,81 -0,17 
14 13,69 0,68 12,30 15,07 11,98 21,28 4,61 9,13 33,17 4,82 2,16 6,24 
15 14,10 0,72 12,62 15,57 12,19 20,02 4,47 9,70 27,11 4,66 1,54 1,71 

NIÑAS 
8 15,44 0,79 13,78 17,09 15,22 15,30 3,91 9,36 23,82 6,86 0,18 -0,74 
9 15,02 0,85 13,27 16,77 14,22 20,31 4,50 9,87 31,66 4,86 2,01 6,05 
10 16,25 0,68 14,85 17,66 15,76 14,20 3,76 10,45 27,54 4,04 1,00 1,60 
11 15,04 0,48 14,08 16,00 14,06 16,18 4,02 9,41 27,88 5,02 1,16 1,11 
12 15,61 0,80 13,92 17,30 15,71 13,09 3,61 10,33 24,68 3,70 1,07 1,27 
13 14,98 0,69 13,56 16,39 13,45 14,87 3,85 10,17 26,70 5,35 1,27 1,42 
14 16,63 0,98 14,57 18,69 15,27 19,42 4,40 11,58 25,12 8,21 0,73 -0,79 
15 14,98 0,46 14,01 15,95 14,39 4,28 2,07 11,90 19,37 3,38 0,40 -0,69 
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Tabla 22. Estadística descriptiva: ENDOMORFIA 

Intervalo Confianza 
para media al 95% 

Edad Media Error 
típico 
media Lim. Inf. Lím. Sup. 

Mediana  Varianza Desviación 
Típica 

Mínimo Máximo Amplitud 
intercuartil 

Asimetría Curtosis 

NIÑOS 
8 3,60 0,34 2,88 4,31 2,85 2,85 1,68 1,61 7,71 2,37 1,16 0,54 
9 4,05 0,35 3,32 4,78 3,51 3,82 1,95 1,70 8,35 3,62 0,58 -0,81 
10 4,26 0,26 3,73 4,80 4,00 3,38 1,83 1,90 9,15 3,07 0,73 -0,13 
11 3,94 0,21 3,52 4,36 3,48 2,36 1,53 1,74 7,57 1,77 0,76 -0,31 
12 3,93 0,22 3,48 4,38 3,82 2,44 1,56 1,49 7,82 0,40 0,56 -0,43 
13 4,15 0,26 3,62 4,68 3,94 3,51 1,87 1,77 8,81 3,06 0,61 -0,54 
14 3,37 0,24 2,88 3,87 2,97 2,74 1,65 1,31 9,36 2,12 1,52 2,71 
15 3,36 0,27 2,81 3,91 2,77 2,81 1,67 1,81 8,29 1,69 1,60 2,06 

NIÑAS 
8 5,28 0,35 4,55 6,01 5,44 2,99 1,73 2,42 8,67 2,79 -0,08 -0,80 
9 4,88 0,32 4,21 5,54 4,69 2,93 1,71 2,19 10,21 1,97 1,19 2,37 
10 5,39 0,29 4,80 5,94 5,44 2,51 1,58 2,84 9,05 2,27 0,49 -0,15 
11 4,51 0,19 4,12 4,89 4,22 2,62 1,62 2,04 8,71 1,94 0,83 0,21 
12 4,48 0,31 3,83 5,14 4,31 1,95 1,39 2,29 7,57 1,75 0,78 0,39 
13 4,10 0,27 3,55 4,66 3,63 2,30 1,51 2,34 7,79 2,57 0,91 -0,17 
14 4,69 0,35 3,95 5,43 4,40 2,50 1,58 2,86 7,78 3,12 0,57 -0,79 
15 4,10 0,21 3,65 4,55 3,95 0,91 0,95 2,79 6,62 1,52 0,89 0,84 
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Tabla 23. Estadística descriptiva: MESOMORFIA (valor) 

Intervalo Confianza 
para media al 95% 

Edad Media Error 
típico 
media Lim. Inf. Lím. Sup. 

Mediana  Varianza Desviación 
Típica 

Mínimo Máximo Amplitud 
intercuartil 

Asimetría Curtosi s 

NIÑOS 
8 4,88 0,28 4,28 5,48 4,82 1,99 1,41 2,42 9,11 1,57 1,13 2,65 
9 4,67 0,25 4,15 5,19 4,70 1,94 1,39 1,45 7,49 1,62 -0,20 0,37 
10 4,76 0,17 4,40 5,12 4,53 1,54 1,24 2,63 8,75 1,85 0,78 0,82 
11 4,14 0,17 3,78 4,49 4,12 1,64 1,28 1,16 7,61 1,55 0,42 0,46 
12 4,02 0,16 3,68 4,35 3,94 1,32 1,15 1,53 6,56 1,83 -0,02 -0,72 
13 3,93 0,18 3,55 4,31 3,85 1,79 1,33 1,61 6,63 1,95 0,22 -0,66 
14 3,44 0,19 3,05 3,84 3,62 1,74 1,32 0,26 6,07 1,81 -0,12 -0,31 
15 3,91 0,21 3,49 4,34 3,77 1,68 1,29 1,53 6,47 2,12 0,17 -0,65 

NIÑAS 
8 4,80 0,31 4,16 5,45 5,09 2,30 1,51 1,99 8,28 2,23 0,01 -0,05 
9 4,39 0,21 3,94 4,83 4,57 1,32 1,15 2,11 6,98 1,52 0,00 -0,14 
10 4,12 0,20 3,70 4,54 4,17 1,26 1,12 2,11 6,35 1,87 0,03 -0,81 
11 3,76 0,16 3,44 4,08 3,59 1,78 1,33 1,34 7,14 1,76 0,39 -0,13 
12 3,81 0,35 3,07 4,55 3,49 2,48 1,57 1,84 8,07 1,80 1,39 2,19 
13 3,19 0,26 2,65 3,73 3,15 2,19 1,46 0,97 6,95 2,21 0,63 0,05 
14 3,18 0,27 2,59 3,76 3,44 1,55 1,24 0,92 5,51 1,58 -0,06 -0,65 
15 2,85 0,25 2,31 3,39 2,57 1,32 1,15 1,18 5,31 1,86 0,45 -0,68 
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Tabla 24. Estadística descriptiva: ECTOMORFIA (valor) 

Intervalo Confianza 
para media al 95% 

Edad Media Error 
típico 
media Lim. Inf. Lím. Sup. 

Mediana  Varianza Desviación 
Típica 

Mínimo Máximo Amplitud 
intercuartil 

Asimetría Curtosis 

NIÑOS 
8 2,39 0,27 1,81 2,97 2,67 1,86 1,36 -0,54 5,30 1,88 -0,13 0,01 
9 2,67 0,26 2,13 3,20 2,50 2,06 1,43 0,24 6,16 2,42 0,36 -0,44 
10 2,59 0,19 2,19 2,98 2,47 1,84 1,35 -0,46 5,36 2,40 0,00 -0,68 
11 3,08 0,19 2,69 3,47 3,01 2,01 1,41 0,01 6,45 2,16 0,07 -0,22 
12 3,32 0,19 2,94 3,71 3,34 1,77 1,33 0,96 6,10 2,00 0,27 -0,44 
13 3,01 0,20 2,59 3,42 3,11 2,11 1,45 -0,54 5,37 2,30 -0,33 -0,57 
14 3,80 0,21 3,38 4,23 4,14 1,99 1,41 0,89 6,29 2,46 -0,26 -0,90 
15 3,35 0,23 2,87 3,83 3,30 2,12 1,45 -0,01 6,63 1,83 -0,10 0,53 

NIÑAS 
8 2,01 0,29 1,41 2,61 1,56 2,03 1,42 -0,63 4,77 2,30 0,53 -0,52 
9 2,51 0,27 1,95 3,07 2,63 2,07 1,43 -0,87 5,92 2,12 -0,16 0,42 
10 2,51 0,23 2,04 2,98 2,48 1,60 1,26 0,34 4,42 2,39 -0,23 -1,23 
11 2,99 0,16 2,65 3,32 3,10 1,96 1,40 -0,36 5,48 2,08 -0,27 -0,61 
12 2,80 0,29 2,17 3,42 2,83 1,77 1,33 -0,09 5,05 1,57 -0,47 -0,09 
13 3,35 0,25 2,84 3,86 3,33 1,96 1,40 0,54 6,05 2,19 -0,07 -0,72 
14 2,84 0,25 2,29 3,38 3,04 1,33 1,15 0,86 4,93 1,94 -0,25 -0,68 
15 3,52 0,22 3,04 3,99 3,59 1,03 1,01 1,66 5,38 1,18 -0,11 -0,28 
 

T
ab

la 24. 
E

stadística 
descriptiva. 
E

ctom
orfia 

 
 



                                                                                                                                                   107 

 
Tabla 25. Estadística descriptiva: FRECUENCIA CARDIACA DE ESFUERZO (ppm) 

Intervalo Confianza 
para media al 95% 

Edad Media Error 
típico 
media Lim. Inf. Lím. Sup. 

Mediana  Varianza Desviación 
Típica 

Mínimo Máximo Amplitud 
intercuartil 

Asimetría Curtosis 

NIÑOS 
8 146,88 3,42 139,78 153,97 140,00 282,20 16,79 130 210 10 2,46 8,31 
9 153,33 3,12 146,93 159,73 150,00 293,67 17,13 110 190 23 -0,13 0,37 
10 156,15 2,59 150,92 161,37 155,00 323,65 17,99 120 195 30 0,30 -0,51 
11 156,79 2,67 151,43 162,15 150,00 377,97 19,44 120 200 30 0,33 -0,80 
12 156,25 2,58 151,04 161,46 155,00 321,80 17,93 110 190 20 -0,46 -0,22 
13 154,20 3,08 147,99 160,41 160,00 476,89 21,83 110 210 30 0,10 0,50 
14 146,22 2,45 141,28 151,16 145,00 270,63 16,45 120 180 23 0,46 -0,50 
15 142,50 3,38 135,65 149,35 145,00 434,79 20,85 100 190 24 0,23 -0,33 

NIÑAS 
8 159,38 4,30 150,48 168,27 150,00 444,15 21,07 135 210 38 0,87 -0,16 
9 165,54 3,73 157,88 173,19 167,50 389,51 19,73 120 230 10 0,68 4,05 
10 155,50 2,72 149,92 161,08 155,00 223,01 14,93 130 200 13 0,70 1,56 
11 154,21 2,20 149,82 158,61 150,00 339,59 18,42 120 190 26 0,48 -0,61 
12 155,50 5,40 144,19 166,81 160,00 583,94 24,16 105 200 35 -0,04 -0,27 
13 150,97 3,72 143,36 158,58 150,00 430,69 20,75 110 200 30 0,13 -0,24 
14 140,75 4,35 131,63 149,87 137,50 379,67 19,48 110 185 26 0,88 0,47 
15 134,25 3,29 127,36 141,14 130,00 216,51 14,71 110 165 20 0,49 0,99 
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Tabla 26. Estadística descriptiva: TENSIÓN ARTERIAL SISTÓLICA DE REPOSO (mmHg) 

Intervalo Confianza 
para media al 95% 

Edad Media Error 
típico 
media Lim. Inf. Lím. Sup. 

Mediana  Varianza Desviación 
Típica 

Mínimo Máximo Amplitud 
intercuartil 

Asimetría Curtosis 

NIÑOS 
8 109,27 2,46 104,17 114,37 106,25 145,91 12,07 90,00 135,00 18,75 0,09 -0,55 
9 108,41 1,91 104,49 112,33 107,50 110,12 10,49 85,00 125,00 18,12 -0,38 -0,56 
10 113,43 1,54 110,33 116,53 113,75 113,99 10,67 90,00 137,50 15,00 -0,01 -0,12 
11 119,10 1,62 115,84 122,36 120,00 139,68 11,81 87,50 145,00 15,00 -0,23 0,16 
12 122,96 2,06 118,82 127,11 120,00 203,63 14,27 90,00 155,00 20,00 0,36 -0,12 
13 129,32 1,99 125,31 133,32 127,50 198,32 14,08 107,50 160,00 18,12 0,59 -0,18 
14 134,22 1,98 130,22 138,21 135,00 176,65 13,29 105,00 160,00 18,75 -0,10 -0,36 
15 134,34 2,17 129,92 138,75 133,75 180,29 13,42 110,00 170,00 12,50 0,64 1,25 

NIÑAS 
8 110,72 2,80 104,93 116,52 111,25 188,30 13,72 90,00 145,00 20,00 0,51 -0,08 
9 110,00 2,70 104,44 115,55 108,75 205,55 14,33 85,00 140,00 15,00 0,54 0,10 
10 112,33 1,53 109,19 115,47 112,50 70,66 8,40 95,00 130,00 13,12 -0,01 0,04 
11 118,64 1,58 115,47 121,81 118,75 176,39 13,28 90,00 155,00 15,00 0,47 0,24 
12 120,37 2,76 114,59 126,16 121,25 152,81 12,36 92,50 150,00 15,62 0,05 1,31 
13 123,46 2,18 119,00 127,93 125,00 138,19 12,17 90,00 145,00 15,00 -0,83 0,99 
14 125,87 1,90 121,88 129,86 125,00 72,54 8,51 107,50 140,00 13,75 0,00 -0,35 
15 122,38 3,20 115,68 129,08 120,10 204,81 14,31 102,50 150,00 25,00 0,21 -1,26 
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Tabla 27. Estadística descriptiva: TENSIÓN ARTERIAL DIASTÓLICA DE REPOSO (mmHg) 

Intervalo Confianza 
para media al 95% 

Edad Media Error 
típico 
media Lim. Inf. Lím. Sup. 

Mediana  Varianza Desviación 
Típica 

Mínimo Máximo Amplitud 
intercuartil 

Asimetría Curtosis 

NIÑOS 
8 66,87 1,40 63,96 69,78 67,50 47,41 6,88 50,00 77,50 6,87 -0,72 0,50 
9 66,41 1,58 63,18 69,64 65,00 74,86 8,65 47,50 85,00 12,50 0,00 -0,29 
10 69,11 1,11 66,86 71,36 70,00 59,97 7,74 55,00 85,00 10,00 0,40 -0,67 
11 71,41 1,21 68,97 73,85 70,00 78,48 8,85 50,00 90,00 13,75 0,17 -0,41 
12 72,44 1,31 69,80 75,08 71,25 82,57 9,08 57,50 92,50 15,00 0,34 -0,54 
13 75,65 1,16 73,31 77,98 75,00 67,55 8,21 60,00 92,50 10,00 0,07 -0,28 
14 75,77 1,09 73,56 77,99 77,50 54,21 7,36 60,00 90,00 10,00 -0,08 -0,75 
15 73,42 1,35 70,68 76,15 70,00 69,39 8,33 50,00 90,00 10,00 -0,17 0,56 

NIÑAS 
8 67,29 1,96 63,23 71,35 66,25 92,34 9,61 52,50 90,00 11,87 0,59 0,50 
9 67,85 1,98 63,78 71,93 65,00 110,51 10,51 50,00 95,00 15,62 0,70 0,49 
10 70,08 1,00 68,02 72,14 70,00 30,38 5,51 60,00 85,00 5,62 0,96 1,34 
11 70,50 0,90 68,68 72,31 70,00 57,71 7,59 55,00 95,00 10,00 0,32 0,66 
12 71,00 1,19 68,49 73,50 70,00 28,55 5,34 60,00 82,50 0,00 0,56 0,86 
13 72,82 1,32 70,12 75,52 70,00 54,05 7,35 57,50 87,50 7,50 0,25 -0,21 
14 75,00 1,68 71,48 78,52 75,00 56,57 7,52 65,00 90,00 11,25 0,81 -0,11 
15 72,00 1,87 68,08 75,91 70,00 70,13 8,37 60,00 90,00 9,37 0,82 0,53 
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Tabla 28. Estadística descriptiva: TENSIÓN ARTERIAL SISTÓLICA DE ESFUERZO (mmHg) 

Intervalo Confianza 
para media al 95% 

Edad Media Error 
típico 
media Lim. Inf. Lím. Sup. 

Mediana  Varianza Desviación 
Típica 

Mínimo Máximo Amplitud 
intercuartil 

Asimetría Curtosis 

NIÑOS 
8 126,67 2,91 120,64 132,69 125,00 203,62 14,27 90,00 150,00 20,00 -0,39 0,37 
9 132,50 2,77 126,83 138,17 132,50 230,60 15,18 105,00 160,00 21,25 -0,04 -0,81 
10 132,50 2,17 128,13 136,87 130,00 226,59 15,05 100,00 160,00 20,00 0,08 -0,50 
11 139,43 2,12 135,17 143,70 140,00 239,09 15,46 110,00 170,00 20,00 0,08 -0,74 
12 149,48 2,89 143,65 155,30 145,00 402,38 20,05 120,00 210,00 20,00 0,95 1,26 
13 154,40 2,84 148,68 160,12 155,00 405,75 20,14 110,00 200,00 30,00 0,08 -0,25 
14 161,89 3,79 154,24 169,54 155,00 648,05 25,45 125,00 260,00 32,50 1,46 3,57 
15 157,24 3,73 149,66 164,81 150,00 530,67 23,03 120,00 210,00 35,00 0,31 -0,29 

NIÑAS 
8 131,88 4,28 123,01 140,74 140,00 440,89 20,99 90,00 165,00 31,25 -0,24 -0,85 
9 132,50 3,12 126,09 138,91 130,00 273,14 16,52 100,00 170,00 20,00 0,20 -0,05 
10 133,67 2,39 128,77 138,57 130,00 172,29 13,12 110,00 160,00 16,25 0,58 -0,26 
11 143,21 1,99 139,23 147,20 140,00 279,73 16,72 110,00 190,00 26,25 0,13 -0,02 
12 148,25 4,41 139,01 157,49 150,00 390,19 19,75 110,00 200,00 20,00 0,32 1,80 
13 150,16 3,23 143,56 156,77 150,00 324,14 18,00 110,00 185,00 25,00 -0,28 0,04 
14 153,50 4,59 143,89 163,11 147,50 421,31 20,52 120,00 200,00 30,00 0,50 -0,29 
15 147,25 4,55 137,72 156,78 150,00 414,40 20,35 120,00 210,00 28,75 1,27 0,99 
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Tabla 29. Estadística descriptiva: TENSIÓN ARTERIAL DIASTÓLICA DE ESFUERZO (mmHg) 

Intervalo Confianza 
para media al 95% 

Edad Media Error 
típico 
media Lim. Inf. Lím. Sup. 

Mediana  Varianza Desviación 
Típica 

Mínimo Máximo Amplitud 
intercuartil 

Asimetría Curtosis 

NIÑOS 
8 67,92 1,30 65,21 70,62 70,00 41,12 6,41 50,00 85,00 5,00 -0,33 3,34 
9 68,50 1,68 65,06 71,94 70,00 84,74 9,20 50,00 90,00 15,00 0,04 0,06 
10 69,79 1,42 66,94 72,65 70,00 96,76 9,83 40,00 90,00 13,75 -0,23 0,92 
11 70,94 1,37 68,19 73,70 70,00 100,05 10,00 50,00 95,00 17,50 0,01 -0,00 
12 71,46 1,24 68,95 73,96 70,00 74,42 8,62 50,00 90,00 15,00 -0,16 -0,46 
13 71,50 1,58 68,31 74,69 70,00 125,76 11,21 50,00 100,00 20,00 0,69 0,86 
14 75,82 1,66 72,47 79,17 80,00 124,20 11,14 40,00 100,00 10,00 -0,81 1,65 
15 73,42 1,84 69,68 77,17 70,00 129,87 11,39 50,00 95,00 10,00 0,00 -0,33 

NIÑAS 
8 70,00 2,17 65,51 74,49 70,00 113,04 10,63 45,00 90,00 20,00 -0,03 0,19 
9 69,29 1,51 66,18 72,39 70,00 64,28 8,01 55,00 85,00 15,00 0,13 -0,86 
10 68,33 1,50 65,26 71,41 70,00 67,81 8,23 50,00 80,00 15,00 -0,56 -0,16 
11 70,64 1,20 68,23 73,05 70,00 102,11 10,10 40,00 95,00 20,00 -0,20 0,11 
12 71,50 1,54 68,27 74,73 70,00 47,63 6,90 60,00 90,00 3,75 0,86 1,86 
13 72,26 1,83 68,50 76,01 70,00 104,73 10,23 40,00 90,00 10,00 -0,76 2,40 
14 74,25 2,06 69,94 78,56 70,00 84,93 9,21 60,00 90,00 10,00 0,35 -0,64 
15 72,25 1,93 68,20 76,30 70,00 74,93 8,65 60,00 90,00 10,00 0,22 -0,52 
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Tabla 30. Estadística descriptiva: DOBLE PRODUCTO (ppm x mmHg) 

Intervalo Confianza 
para media al 95% 

Edad Media Error 
típico 
media Lim. Inf. Lím. Sup. 

Mediana  Varianza Desviación 
Típica 

Mínimo Máximo Amplitud 
intercuartil 

Asimetría Curtosis 

NIÑOS 
8 18.637,50 671,72 17.247,92 20.027,07 18.200,00 10.829.184,78 3.290,77 12.600,00 29.400,00 3.825,00 1,45 4,23 
9 20.519,16 618,64 19.253,88 21.784,44 20.150,00 11.481.797,00 3.388,48 14.300,00 25.600,00 6.162,50 0,08 -1,00 
10 20.728,64 477,34 19.768,34 21.688,94 20.150,00 10.937.367,00 3.307,16 14.300,00 27.200,00 5.500,00 0,05 -0,81 
11 21.893,39 539,25 20.811,31 22.975,48 21.000,00 15.411.951,00 3.925,80 16.200,00 32.300,00 6.025,00 0,70 -0,06 
12 23.311,97 586,86 22.131,35 24.492,60 22.875,00 16.531.728,00 4.065,92 14.300,00 32.400,00 6.350,00 -0,05 -0,33 
13 23.756,50 599,35 22.552,04 24.960,95 23.900,00 17.961.551,00 4.238,10 15.400,00 31.500,00 6.400,00 -0,09 -0,77 
14 23.712,22 720,29 22.260,57 25.163,87 22.500,00 23.346.779,00 4.831,85 18.000,00 41.600,00 5.637,50 1,46 3,12 
15 22.563,81 850,74 20.840,05 24.287,57 21.925,00 27.502.794,00 5.244,31 14.400,00 39.900,00 8.312,50 0,93 1,74 

NIÑAS 
8 21.127,08 1.031,37 18.993,52 23.260,64 21.300,00 25.529.560,68 5.052,67 13.500,00 34.650,00 6.250,00 0,94 1,46 
9 21.991,96 791,31 20.368,32 23.615,60 22.100,00 17.533.012,00 4.187,24 16.000,00 32.200,00 5.125,00 0,62 0,14 
10 20.846,66 582,34 19.655,63 22.037,69 20.800,00 10.173.739,00 3.189,63 15.600,00 30.000,00 3.825,00 0,93 1,63 
11 22.264,62 500,72 21.265,70 23.263,55 22.400,00 17.550.942,00 4.189,38 15.400,00 36.100,00 5.700,00 0,61 0,65 
12 23.262,50 1.335,23 20.467,83 26.057,17 24.000,00 35.656.809,00 5.971,33 14.700,00 39.000,00 7.875,00 0,98 1,44 
13 22.725,80 800,70 21.090,54 24.361,07 22.500,00 19.875.187,00 4.458,16 15.400,00 30.600,00 6.800,00 0,17 -0,72 
14 21.642,50 980,50 19.590,28 23.694,71 21.125,00 19.227.704,00 4.384,94 15.400,00 32.000,00 5.975,00 0,74 0,39 
15 20.250,00 602,014 18.989,97 21.510,03 19.650,00 7.248.421,10 2.692,28 16.200,00 26.250,00 4.062,50 0,48 -0,27 
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Tabla 31. Estadística descriptiva: Consumo máximo de óxígeno - VO2max (ml/Kg/min) 

Intervalo Confianza 
para media al 95% 

Edad Media Error 
típico 
media Lim. Inf. Lím. Sup. 

Mediana  Varianza Desviación 
Típica 

Mínimo Máximo Amplitud 
intercuartil 

Asimetría Curtosis 

NIÑOS 
8 43,88 1,48 40,80 46,96 43,07 53,20 7,29 22,51 57,33 5,26 -0,57 3,34 
9 43,00 1,65 39,61 46,40 40,94 82,51 9,08 31,02 81,07 4,71 2,78 10,43 
10 43,61 1,20 41,18 46,03 42,13 69,53 8,33 29,57 69,95 10,12 0,79 0,93 
11 44,55 1,41 41,70 47,40 43,25 106,70 10,33 19,35 76,82 13,72 0,37 0,80 
12 46,60 1,43 43,71 49,48 45,55 98,66 9,93 30,64 81,91 8,95 1,27 2,32 
13 49,41 2,06 45,26 53,56 44,08 213,48 14,61 21,79 90,96 16,22 1,25 2,07 
14 52,74 1,50 49,70 55,77 52,28 102,14 10,10 35,66 76,76 14,06 0,29 -0,17 
15 51,93 2,37 47,11 56,75 47,44 214,74 14,65 29,13 94,20 15,10 0,88 0,63 

NIÑAS 
8 40,07 1,30 37,37 42,77 41,23 40,94 6,39 26,30 51,25 9,91 -0,34 -0,27 
9 40,24 1,63 36,89 43,59 40,19 74,49 8,63 21,41 67,89 3,63 1,33 3,98 
10 42,65 1,10 40,40 44,91 41,62 36,46 6,03 28,39 57,73 4,24 0,67 2,10 
11 43,95 0,97 42,02 45,89 44,03 65,98 8,12 30,88 19,35 6,46 0,60 0,48 
12 45,85 3,21 39,12 52,58 41,19 206,76 14,37 28,27 91,67 17,79 1,73 4,44 
13 48,04 2,29 43,35 52,73 45,41 163,66 12,79 28,10 84,28 13,69 1,05 0,93 
14 54,12 3,09 47,64 60,60 53,95 191,53 13,83 31,35 84,85 17,29 0,17 0,08 
15 53,41 2,52 48,12 58,70 54,60 127,90 11,30 35,69 76,79 17,08 0,26 -0,59 
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Tabla 32. Estadística descriptiva: Consumo máximo de óxígeno - VO2max (L/min) 

Intervalo Confianza 
para media al 95% 

Edad Media Error 
típico 
media Lim. Inf. Lím. Sup. 

Mediana  Varianza Desviación 
Típica 

Mínimo Máximo Amplitud 
intercuartil 

Asimetría Curtosis 

NIÑOS 
8 1,41 0,07 1,25 1,56 1,38 0,13 0,37 0,90 2,47 0,48 1,04 1,61 
9 1,48 0,06 1,33 1,58 1,44 0,11 0,33 0,91 2,35 0,45 0,62 0,50 
10 1,77 0,06 1,63 1,91 1,69 0,22 0,47 1,06 3,29 0,55 1,13 1,92 
11 1,97 0,84 1,80 2,14 1,82 0,37 0,61 0,74 4,15 0,81 0,93 1,90 
12 2,32 0,09 2,14 2,51 2,26 0,39 0,63 1,00 3,84 0,76 0,53 0,46 
13 3,13 0,15 2,81 3,45 2,93 1,26 1,12 1,01 6,22 1,51 0,88 0,55 
14 3,29 0,11 3,05 3,52 3,33 0,61 0,78 1,48 5,67 1,00 0,47 1,23 
15 3,74 0,18 3,36 4,12 3,53 1,35 1,16 1,77 6,53 1,57 0,52 -0,19 

NIÑAS 
8 1,36 0,05 1,25 1,47 1,35 0,06 0,26 1,04 2,26 0,31 1,84 5,04 
9 1,44 0,06 1,32 1,56 1,35 0,09 0,31 0,93 2,36 0,31 1,38 2,23 
10 1,72 0,05 1,62 1,82 1,73 0,07 0,27 1,31 2,20 0,47 0,22 -1,10 
11 1,98 0,05 1,87 2,08 1,99 0,19 0,43 1,08 3,64 0,58 0,87 2,21 
12 2,34 0,15 2,02 2,67 2,22 0,48 0,69 1,52 4,27 1,06 1,12 1,62 
13 2,62 0,14 2,33 2,90 2,35 0,60 0,77 1,62 4,76 0,94 1,11 1,03 
14 3,29 0,21 2,84 3,74 3,36 0,92 0,96 1,50 5,60 0,77 0,40 1,26 
15 3,08 0,16 2,73 3,43 2,92 0,56 0,74 1,99 4,53 1,25 0,58 -0,66 
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Tabla 33. Horas de entrenamiento 
 

Horas de entrenamiento 
 95% Intervalo confianza 

para la diferencia 
 
 
Sexo N Total N 8-11 años 

 
Significació
n (bilateral) P Inferior Superior 

Niños 336 4,08 155 3,45 0,000 ** -,88 -,37 
Niñas 243 4,16 152 3,57 0,000 ** -,84 -,32 

 
Horas de entrenamiento 

95% Intervalo confianza 
para la diferencia 

 
 
Sexo N Total N 12-15 años 

 
Significació
n (bilateral) 

 
 

P Inferior Superior 
Niños 336 4,08 181 4,61 0,000 ** ,21 ,86 
Niñas 243 4,16 91 5,14 0,001 ** ,45 1,50 
 
 
Tabla 34. Estadística comparativa: PESO 
 Trabajo propio Trabajo Andrea Prader (1)    
Edad N Media Error 

típico 
media 

N Media D.T. Significación  p 

NIÑOS 
8 24 32,35 1,37 128 28,20 4,40 0,006 ** 
9 30 34,49 1,35 124 31,57 5,19 0,040 * 
10 48 41,00 1,16 121 35,53 5,79 < 0,001 ** 
11 53 45,23 1,27 119 38,96 6,94 < 0,001 ** 
12 48 50,80 1,50 121 42,96 8,10 < 0,001 ** 
13 50 63,25 1,70 116 48,32 9,49 < 0,001 ** 
14 45 62,75 1,67 111 53,81 10,07 < 0,001 ** 
15 38 72,45 1,91 106 57,90 9,57 < 0,001 ** 

NIÑAS 
8 24 34,58 1,17 123 28,04 4,65 < 0,001 ** 
9 28 36,00 1,47 123 31,08 5,14 0,001 ** 
10 30 40,97 1,10 121 35,03 6,25 < 0,001 ** 
11 70 45,68 1,0 121 39,24 7,00 < 0,001 ** 
12 20 52,55 2,65 121 44,82 8,34 0,009 ** 
13 31 54,82 1,40 114 49,69 8,52 0,001 ** 
14 20 60,96 1,89 112 53,20 8,41 0,001 ** 
15 20 59,87 1,55 106 54,66 8,20 0,003 ** 
(1): Ferrández Longás A (242, 243) 
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Tabla 35. Estadística comparativa: TALLA  
 Trabajo propio Trabajo Andrea Prader (1)   
Edad N Media Error 

típico 
media 

N Media D.T. Significación  p 

NIÑOS 
8 24 133,53 0,96 128 128,92 5,40 < 0,001 ** 
9 30 137,76 1,10 124 134,28 5,83 0,004 * 
10 48 145,55 1,03 121 139,77 6,16 < 0,001 ** 
11 53 153,17 1,29 119 144,83 6,37 < 0,001 ** 
12 48 160,55 1,45 121 150,09 7,13 < 0,001 ** 
13 50 170,73 1,49 116 158,57 8,23 < 0,001 ** 
14 45 174,82 1,23 111 163,30 8,58 < 0,001 ** 
15 38 180,62 1,49 106 169,30 7,78 < 0,001 ** 

NIÑAS 
8 24 135,03 0,91 123 127,83 4,43 < 0,001 ** 
9 28 139,86 0,82 123 133,26 4,88 < 0,001 ** 
10 30 145,86 1,08 121 136,82 5,44 < 0,001 ** 
11 70 153,06 0,94 121 144,94 5,87 < 0,001 ** 
12 20 159,00 1,46 121 151,23 5,82 < 0,001 ** 
13 31 165,13 1,50 114 156,55 5,19 < 0,001 ** 
14 20 168,33 1,50 112 159,90 4,83 < 0,001 ** 
15 20 170,78 1,62 106 161,40 4,94 < 0,001 ** 
(1): Ferrández Longás A (242, 243) 
 
 
Tabla 36. Estadística comparativa: SUMATORIO DE SEIS PLIEGUES 
 Trabajo propio Trabajo Andrea Prader (1)   
Edad N Media Error 

típico 
media 

N Media D.T. Significación  p 

NIÑOS 
8 24 71,99 6,98 88 54,80 25,20 0,022 * 
9 30 86,51 8,59 90 64,50 33,50 0,016 * 
10 48 97,50 6,18 94 77,70 36,20 0,002 ** 
11 53 91,70 5,61 92 74,40 36,30 0,003 ** 
12 48 93,49 5,48 97 80,60 37,80 0,023 * 
13 50 102,06 6,75 205 102,66 52,72 0,930 N.S. 
14 45 84,13 6,56 188 86,90 42,46 0,675 N.S. 
15 38 84,21 6,89 176 81,64 43,90 0,711 N.S. 

NIÑAS 
8 24 111,80 8,15 87 76,80 33,20 < 0,001 ** 
9 28 106,13 8,10 82 75,70 25,50 0,004 ** 
10 30 119,69 6,97 88 90,30 29,60 < 0,001 ** 
11 70 103,81 4,83 84 84,90 32,00 < 0,001 ** 
12 20 111,15 8,71 94 82,40 28,20 0,004 ** 
13 31 103,60 6,64 182 106,39 40,02 0,678 N.S. 
14 20 117,19 9,51 180 104,48 37,30 0,198 N.S. 
15 20 101,35 4,80 195 114,75 33,39 0,012 * 
(1): Ferrández Longás A (242, 243) 
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Tabla 37. Estadística comparativa: PESO MAGRO 
 Trabajo propio Trabajo Andrea Prader (1)   
Edad N Media Error 

típico 
media 

N Media D.T. Significación  p 

NIÑOS 
8 24 28,289 0,98 88 22,90 3,00 < 0,001 ** 
9 30 29,60 0,86 90 26,00 4,00 < 0,001 ** 
10 48 34,81 0,81 94 28,90 4,50 < 0,001 ** 
11 53 38,96 0,96 92 31,00 4,60 < 0,001 ** 
12 48 43,43 1,10 97 34,00 5,30 < 0,001 ** 
13 50 53,24 1,27 205 37,33 5,45 < 0,001 ** 
14 45 53,55 1,10 188 42,23 6,82 < 0,001 ** 
15 38 61,73 1,45 176 47,50 6,17 < 0,001 ** 

NIÑAS 
8 24 28,99 0,75 87 23,00 3,40 < 0,001 ** 
9 28 31,20 0,93 82 25,20 3,00 < 0,001 ** 
10 30 34,28 0,67 88 28,60 4,50 < 0,001 ** 
11 70 38,58 0,71 84 31,10 4,70 < 0,001 ** 
12 20 44,02 1,84 94 34,90 5,80 < 0,001 ** 
13 31 46,40 0,96 182 35,15 5,1 < 0,001 ** 
14 20 50,54 1,17 180 37,17 4,72 < 0,001 ** 
15 20 50,87 1,29 195 38,13 4,03 < 0,001 ** 
(1): Ferrández Longás A (242, 243) 
 
 
Tabla 38. Estadística comparativa: PORCENTAJE DE GRASA 
 Trabajo propio Trabajo Andrea Prader (1)   
Edad N Media Error 

típico 
media 

N Media D.T. Significación  p 

NIÑOS 
8 24 11,98 0,74 88 17,00 6,00 < 0,001 ** 
9 30 13,28 0,82 90 19,20 6,90 < 0,001 ** 
10 48 14,28 0,61 94 21,80 7,10 < 0,001 ** 
11 53 13,92 0,53 92 21,10 7,30 < 0,001 ** 
12 48 14,28 0,58 97 22,70 7,30 < 0,001 ** 
13 50 15,38 0,67 205 22,81 6,59 < 0,001 ** 
14 45 13,69 0,68 188 20,97 5,62 < 0,001 ** 
15 38 14,10 0,72 176 20,01 5,84 < 0,001 ** 

NIÑAS 
8 24 15,44 0,79 87 19,7 8,2 < 0,001 ** 
9 28 15,02 0,85 82 19,9 7 < 0,001 ** 
10 30 16,25 0,68 88 23,3 7,3 < 0,001 ** 
11 70 15,04 0,48 84 21,6 7,9 < 0,001 ** 
12 20 15,61 0,80 94 21,5 6,7 < 0,001 ** 
13 31 14,98 0,69 182 27,56 4,72 < 0,001 ** 
14 20 16,63 0,98 180 27,42 4,35 < 0,001 ** 
15 20 14,98 0,46 195 28,61 3,87 < 0,001 ** 
(1): Ferrández Longás A (242, 243) 
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Tabla 39. Prevalencia de obesidad y sobrepeso por sexo 
 

Obesidad 
 95% Intervalo confianza 

para la diferencia 
 
 
Sexo N Total N Obesidad 

 
Significación 

(bilateral) P Inferior Superior 
Niños 336 51,65 48 63,40 0,000 ** 7,28 16,22 
Niñas 243 47,13 23 61,17 0,000 ** 9,26 18,81 

 
Sobrepeso 

95% Intervalo confianza 
para la diferencia 

 
 
Sexo N Total N Sobrepeso 

 
Significación 

(bilateral) 

 
 

P Inferior Superior 
Niños 336 51,65 53 58,43 0,002 ** 2,70 10,85 
Niñas 243 47,13 18 51,17 0,128  -1,40 10,28 
 

Tabla 40. Prevalencia de sobrepeso y obesidad por grupos de edad y sexo. Comparativa 
con estudio de referencia (En Kid) 

Niños 
Edad 8-9 años 10-13 años 14-15  años TOTAL 
 Propio EnKid Propio EnKid Propio EnKid Propio EnKid 
Sobrepeso 12,96 16,00 20,60 20,00 6,02 10,40 15,77 14,30 
Obesidad 9,25 21,70 17,08 21,90 10,84 15,80 14,28 15,60 
Sob + Obe 22,22 37,70 37,68 41,90 16,86 26,20 30,05 29,90 

Niñas 
Edad 8-9 años 10-13 años 14-15  años TOTAL 
 Propio EnKid Propio EnKid Propio EnKid Propio EnKid 
Sobrepeso 9,61 13,10 7,28 9,10 5,00 8,00 7,40 10,50 
Obesidad 5,76 9,80 9,93 10,90 12,50 9,10 9,46 12,00 
Sob + Obe 15,38 22,90 17,21 20,00 17,50 17,10 16,87 22,50 

TOTAL 
Edad 8-9 años 10-13 años 14-15  años TOTAL 
 Propio EnKid Propio EnKid Propio EnKid Propio EnKid 
Sobrepeso 11,32 14,50 14,85 14,60 5,69 9,30 12,26 12,40 
Obesidad 7,54 15,90 14,00 16,60 11,38 12,5 15,37 13,90 
Sob + Obe 18,86 30,40 28,85 31,20 17,07 21,8 27,63 26,30 
Propio: Estudio propio. EnKid. Estudios de referencia (207, 272) 
Sob + Obe: sobrepeso y obesidad 
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Tabla 41. Estadística comparativa: ENDOMORFIA 
 Trabajo propio Trabajo Andrea Prader (1)   
Edad N Media Error 

típico 
media 

N Media D.T. Significación  p 

NIÑOS 
8 24 3,60 0,34 88 2,80 1,30 0,029 * 
9 30 4,05 0,35 90 3,10 1,50 0,012 * 
10 48 4,26 0,26 94 3,60 1,60 0,015 * 
11 53 3,94 0,21 92 3,30 1,60 0,004 ** 
12 48 3,93 0,22 97 3,60 1,60 0,146 N.S. 
13 50 4,15 0,26 205 4,34 2,92 0,492 N.S. 
14 45 3,37 0,24 188 3,64 1,69 0,294 N.S. 
15 38 3,36 0,27 176 3,33 1,72 0,894 N.S. 

NIÑAS 
8 24 5,28 0,35 87 3,80 1,60 < 0,001 ** 
9 28 4,88 0,32 82 3,70 1,30 0,001 ** 
10 30 5,39 0,29 88 4,30 1,40 0,001 ** 
11 70 4,51 0,19 84 3,80 1,50 < 0,001 ** 
12 20 4,48 0,31 94 3,70 1,30 0,021 * 
13 31 4,10 0,27 182 4,50 1,59 0,162 N.S. 
14 20 4,69 0,35 180 4,39 1,48 0,399 N.S. 
15 20 4,10 0,21 195 4,77 1,34 0,006 ** 
(1): Ferrández Longás A (242, 243) 
 
 
Tabla 42. Estadística comparativa: MESOMORFIA 
 Trabajo propio Trabajo Andrea Prader (1)   
Edad N Media Error 

típico 
media 

N Media D.T. Significación  p 

NIÑOS 
8 24 4,88 0,28 88 4,60 1,00 0,333 N.S. 
9 30 4,67 0,25 90 4,70 1,30 0,929 N.S. 
10 48 4,76 0,17 94 4,90 1,10 0,458 N.S. 
11 53 4,14 0,17 92 4,60 1,20 0,012 * 
12 48 4,02 0,16 97 4,70 1,10 0,000 ** 
13 50 3,93 0,18 205 4,39 1,13 0,020 * 
14 45 3,44 0,19 188 4,25 0,90 0,000 ** 
15 38 3,91 0,21 176 4,06 1,08 0,506 N.S. 

NIÑAS 
8 24 4,80 0,31 87 4,60 1,10 0,508 N.S. 
9 28 4,39 0,21 82 4,30 0,90 0,676 N.S. 
10 30 4,12 0,20 88 4,60 1,20 0,026 * 
11 70 3,76 0,16 84 4,10 1,10 0,039 * 
12 20 3,81 0,35 94 3,80 1,30 0,965 N.S. 
13 31 3,19 0,26 182 3,40 1,00 0,443 N.S. 
14 20 3,18 0,27 180 3,23 1,06 0,864 N.S. 
15 20 2,85 0,25 195 3,19 1,02 0,211 N.S. 
(1): Ferrández Longás A (242, 243) 
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Tabla 43. Estadística comparativa: ECTOMORFIA 
 Trabajo propio Trabajo Andrea Prader (1)   
Edad N Media Error 

típico 
media 

N Media D.T. Significación  p 

NIÑOS 
8 24 2,39 0,27 88 2,30 1,10 0,737 N.S. 
9 30 2,67 0,26 90 2,50 1,30 0,520 N.S. 
10 48 2,59 0,19 94 2,30 1,40 0,142 N.S. 
11 53 3,08 0,19 92 2,70 1,50 0,053 N.S. 
12 48 3,32 0,19 97 2,40 1,40 0,000 ** 
13 50 3,01 0,20 205 2,90 1,46 0,590 N.S. 
14 45 3,80 0,21 188 3,12 1,24 0,002 ** 
15 38 3,35 0,23 176 3,29 1,42 0,793 N.S. 

NIÑAS 
8 24 2,01 0,29 87 2,30 1,40 0,338 N.S. 
9 28 2,51 0,27 82 2,40 1,40 0,684 N.S. 
10 30 2,51 0,23 88 2,10 1,50 0,082 N.S. 
11 70 2,99 0,16 84 2,60 1,50 0,022 * 
12 20 2,80 0,29 94 2,60 1,40 0,511 N.S. 
13 31 3,35 0,25 182 2,90 1,34 0,082 N.S. 
14 20 2,84 0,25 180 3,00 1,34 0,542 N.S. 
15 20 3,52 0,22 195 2,80 1,23 0,005 ** 
(1): Ferrández Longás A (242, 243) 
 

Tabla 44. Somatotipo medio por años y sexo 
NIÑOS 

Edad Endomorfia Mesomorfia Ectomorfia Somatotipo 
8 3,60 4,88 2,39 Endomesomorfo 
9 4,05 4,67 2,67 Endomesomorfo 
10 4,26 4,76 2,59 Endomesomorfo 
11 3,94 4,14 3,08 Endomesomorfo 
12 3,93 4,02 3,32 Endomesomorfo 
13 4,15 3,93 3,01 Endomesomorfo 
14 3,37 3,44 3,80 Endomesomorfo 
15 3,36 3,91 3,35 Endomesomorfo 

NIÑAS 
8 5,28 4,80 2,01 Mesoendomorfo 
9 4,88 4,39 2,51 Mesoendomorfo 
10 5,39 4,12 2,51 Mesoendomorfo 
11 4,51 3,76 2,99 Mesoendomorfo 
12 4,48 3,81 2,80 Mesoendomorfo 
13 4,10 3,19 3,35 Mesoendomorfo 
14 4,69 3,18 2,84 Mesoendomorfo 
15 4,10 2,85 3,52 Mesoendomorfo 
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Tabla 45. Tensión arterial de reposo. Determinación de tensión arterial sistólica y 
diastólica. Normal, normal alta y elevada según estudios de referencia. NIÑOS 
 
Esta tabla, por su gran extensión se puede consultar en el anexo VIII 
 
 

Tabla 46. Tensión arterial de reposo. Determinación de tensión arterial sistólica y 
diastólica. Normal, alta y elevada según estudios de referencia. NIÑAS 
 
Esta tabla, por su gran extensión se puede consultar en el anexo IX 
 
 
 
Tabla 47. Tensiones arteriales, sistólicas y diastólicas, normales altas y altas de reposo 
 The fourth 

report. 
Pediatrics 2004 

(1) 

RICARDIN II. An 
Esp Pediat 1995 

(2) TAD IV 

RICARDIN II. An 
Esp Pediat 1995 

(2) TAD V 

 Nº % Nº % Nº % 
NIÑOS 

Número de niños 336 100 336 100 336 100 
TA alta 136 40,76 76 22,61 115 34,22 
TAS alta  129 38,39 69 20,53 69 20,53 
TAD alta  33 9,82 27 8,03 88 20,32 
TAS + TAD altas 30 8,92 20 5,95 42 12,50 
TA normal alta 44 13,09 44 13,09 46 13,69 
TAS normal alta 33 9,82 38 11,30 38 11,30 
TAD normal alta 51 15,17 24 7,14 37 11,01 
TAS + TAD normal altas 3 0,89 5 1,48 4 1,19 
TA alta + TA normal alta 180 53,57 120 35,71 161 47,91 

NIÑAS 
Número de niñas 243 100 243 100 243 100 
TA alta 78 32,09 37 15,22 56 23,04 
TAS alta  74 30,45 36 14,81 36 14,81 
TAD alta  28 11,52 12 4,93 42 17,28 
TAS + TAD altas 24 9,87 11 4,52 22 9,05 
TA normal alta 35 14,40 30 12,34 37 15,22 
TAS normal alta 29 11,93 28 11,52 28 11,52 
TAD normal alta 22 9,05 8 3,29 21 8,64 
TAS + TAD normal altas 7 2,88 1 0,41 4 1,64 
TA alta + TA normal alta 113 46,50 67 27,57 93 38,27 
TA alta (TAS y/o TAD): TA > percentil 95 
TA normal alta (TAS y/o TAD): TA > percentil 90, < percentil 95 
(1): Falkner B et al.  (317). 
(2): Estudio RICARDIN (164). 
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Tabla 48. Tensiones arteriales promedio. Niños 
Edad TAS Percentil TAD Percentil K-IV Percentil K-V 
8 109,27 75 66,87 75 90 
9 108,41 75 66,41 50 75 
10 113,43 75 69,11 75 90 
11 119,10 90 71,41 75 90 
12 122,96 90 72,44 75 90 
13 129,32 90 75,65 75 90 
14 134,22 95 75,77 75 95 
15 134,34 90 73,42 75 90 
K-IV: TAD determinada en la fase IV de Korotkoff. 
K-V: TAD determinada en la fase V de Korotkoff. 
 

Tabla 49. Tensiones arteriales promedio. Niñas 
Edad TAS Percentil TAD Percentil K-IV Percentil K-V 
8 110,72 75 67,29 75 90 
9 110,00 75 67,85 50 75 
10 112,33 50 70,08 90 75 
11 118,64 75 70,50 75 90 
12 120,37 90 71,00 75 90 
13 123,46 75 72,82 75 90 
14 125,87 90 75,00 75 90 
15 122,38 75 72,00 75 75 
K-IV: TAD determinada en la fase IV de Korotkoff. 
K-V: TAD determinada en la fase V de Korotkoff. 

 

Tabla 50. Tensiones arteriales y frecuencias cardiacas de reposo y de esfuerzo. NIÑOS 
 
Esta tabla, por su gran extensión se puede consultar en el anexo X 
 
 

Tabla 51. Tensiones arteriales y frecuencias cardiacas de reposo y de esfuerzo. NIÑAS 
 
Esta tabla, por su gran extensión se puede consultar en el anexo XI 
 

 

Tabla 52. Tensión arterial media de reposo (mmHg), frecuencia cardiaca (ppm) y doble 
producto (mmHg x ppm) 
 Niños Niñas 
Edad TA media FC DP TA media FC DP 
8 81,00 77,50 6277,50 81,77 82,50 6746,02 
9 80,41 76,23 6129,65 81,90 85,60 7010,64 
10 83,88 76,96 6455,40 84,16 78,60 6614,97 
11 87,31 77,64 6778,74 86,54 78,50 6793,39 
12 89,28 76,83 6859,38 87,45 73,35 6414,45 
13 93,53 72,10 6743,51 89,70 73,23 6568,73 
14 95,25 71,56 6816,09 91,95 70,05 6441,09 
15 93,72 64,42 6037,44 88,79 65,90 5851,26 
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Tabla 53. Estadística comparativa: VO2max  
 Trabajo propio Trabajo Andrea Prader (1)   
Edad N Media Error 

típico 
media 

N Media D.T. Significación  p 

NIÑOS 
8 24 43,88 1,44 88 47,47 1,40 0,024 * 
9 30 43,00 1,65 90 48,84 1,70 0,001 ** 
10 48 43,61 1,20 94 45,33 1,70 0,160 N.S. 
11 53 44,55 1,41 92 45,31 1,60 0,598 N.S. 
12 48 46,60 1,43 97 44,38 2,00 0,128 N.S. 
13 50 49,41 2,06 205 43,74 2,04 0,008 ** 
14 45 52,74 1,50 188 48,73 2,04 0,110 N.S. 
15 38 51,93 2,37 176 46,84 2,22 0,039 * 

NIÑAS 
8 24 40,07 1,30 87 48,36 1,20 0,000 ** 
9 28 40,24 1,63 82 48,92 1,30 0,000 ** 
10 30 42,66 1,10 88 48,43 1,30 0,000 ** 
11 70 43,95 0,97 84 48,02 1,60 0,000 ** 
12 20 45,85 3,21 94 47,94 1,70 0,525 N.S. 
13 31 48,04 2,29 182 47,45 1,75 0,798 N.S. 
14 20 54,12 3,09 180 43,26 1,77 0,002 ** 
15 20 53,41 2,52 195 40,16 1,79 0,000 ** 
(1): Ferrández Longás A (242, 243) 
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Tabla 54. Correlaciones de variables: Horas de entrenamiento y peso  
  

Grupo total 
Grupo niños 

edad 
Grupo niñas 

edad 
 

Grupo sobrepeso 
 

Grupo obesidad 
Grupo 

sobrepeso/obesidad 
 Total Niños Niñas 8-11 

años 
12-15 
años 

8-11 
años 

12-15 
años 

Total Niños Niñas Total Niños Niñas Total Niños Niñas 

Horas 
entrenamiento 

          -fces  
 

-fces  
 

-fces  
 

  -fces  

Peso 
 
 
 
 
 
 
 

talla 
brazo 
ppierna 
poseo 
presidua 
pmuscula 
pgraso 
pmagro 
sisrepr 
tamedre 
prpulre 
sises  
prepules 
 

talla 
humeral 
radial 
brazo 
pierna 
poseo 
presidua 
pmuscula 
pgraso 
pmagro 
sisrepr  
tamedre 
prpulre 
sises  
tamedes 
prepules 

talla 
brazo 
ppierna 
poseo 
presidua 
pmuscula 
pgraso 
pmagro 
sisrepr  
tamedre  
 
 

talla 
brazo 
ppierna 
poseo 
presidua 
pmuscula 
pgraso 
pmagro 
tamedre 
 
 

poseo 
presidua 
pmuscula 
pmagro 
sisrepr 
 
 

brazo 
poseo 
presidua 
pmuscula 
pgraso 
pmagro 
 
 

brazo 
ppierna 
presidua 
pmuscula 
pgraso 
pmagro 
tamedre 
 
 

talla 
ppierna 
poseo 
presidua 
pmuscula 
pgraso 
pmagro 
VO2l 
sisrepr 
tamedre 
prpulre 
 
 

talla 
poseo 
presidua 
pmuscula 
pgraso 
pmagro 
VO2l 
sisrepr 
tamedre 
prpulre 
sises  
prepules 
 

talla 
brazo 
ppierna 
poseo 
presidua 
pmuscula 
pgraso 
pmagro 
sisrepr 
diasrepr 
tamedre 
 
 
 

talla 
ppierna 
poseo 
presidua 
pmuscula 
pgraso 
pmagro 
sisrepr 
tamedre 
sises 
prepules 
 
 

talla 
ppierna 
poseo 
presidua 
pmuscula 
pgraso 
pmagro 
VO2l 
sisrepr 
tamedre 
prpulre 
sises  
tamedes 
prepules 
 

talla 
ppierna 
poseo 
presidua 
pmuscula 
pgraso 
pmagro 
-fcre 
 
 

talla 
ppierna 
poseo 
presidua 
pmuscula 
pgraso 
pmagro 
sisrepr 
tamedre 
prpulre 
sises  
prepules 
 

talla 
poseo 
presidua 
pmuscula 
pgraso 
pmagro 
VO2l 
sisrepr 
tamedre 
prpulre 
sises 
tamedes 
prepules 
 

talla 
ppierna 
poseo 
presidua 
pmuscula 
pgraso 
pmagro  
 

En negro: Correlaciones altas (=0,800) 
En rojo: Correlaciones moderadas (0,490 - 0,799) 
Sombreado gris: sin correlaciones altas 

 

T
ab

la 54. 
C

orrelaciones 
de variables: 
H

oras de 
entrenam

iento 
y peso 
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Tabla 55. Correlaciones de variables: Talla 
  

Grupo total 
Grupo niños 

edad 
Grupo niñas 

edad 
 

Grupo sobrepeso 
 

Grupo obesidad 
Grupo 

sobrepeso/obesidad 
 Total Niños Niñas 8-11 

años 
12-15 
años 

8-11 
años 

12-15 
años 

Total Niños Niñas Total Niños Niñas Total Niños Niñas 

Talla 
 

peso 
poseo 
presidua 
pmuscula 
pmagro 
VO2l 
sisrepr 
tamedre 
prpulre 

peso 
radial 
poseo 
presidua 
pmuscula 
pmagro 
VO2l 
sisrepr  
tamedre 
prpulre 
sises  
prepules 

peso 
poseo 
presidua 
pmuscula 
pmagro  
 
 

poseo 
pmuscula 
pmagro 
 
 

poseo 
pmuscula 
pmagro 
 
 

poseo 
pmuscula 
pmagro 
 
 

pmagro 
,771 
 
 

peso 
poseo 
presidua 
pmuscula 
pgraso 
pmagro 
VO2l 
sisrepr 
prpulre 
 
 

peso 
radial 
poseo 
presidua 
pmuscula 
pgraso 
pmagro 
VO2l 
sisrepr 
prpulre 
sises  
prepules 

peso 
ppierna 
poseo 
presidua 
pmuscula 
pgraso 
pmagro 
-endo 
sisrepr 
diasrepr 
tamedre 

peso 
poseo 
presidua 
pmuscula 
pmagro 
sisrepr 
tamedre 
sises 
prepules 
 
 

peso 
poseo 
presidua 
pmuscula 
pmagro 
sisrepr 
diasrepr 
tamedre 
prpulre 
sises  
tamedes 
prepules 

peso 
poseo 
presidua 
pmuscula 
pmagro 
-fcre 
-fces  
 
 

peso 
poseo 
presidua 
pmuscula 
pmagro 
sisrepr 
prpulre  
 

peso 
poseo 
presidua 
pmuscula 
pmagro 
VO2l 
sisrepr 
prpulre 
sises  
prepules 
 

peso 
poseo 
presidua 
pmuscula 
pmagro 
 

En negro: Correlaciones altas (=0,800) 
En rojo: Correlaciones moderadas (0,490 - 0,799) 
Sombreado gris: sin correlaciones altas 
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Tabla 56. Correlaciones de variables: Pliegues de tríceps, escapular e ilíaco 
  

Grupo total 
Grupo niños 

edad 
Grupo niñas 

edad 
 

Grupo sobrepeso 
 

Grupo obesidad 
Grupo 

sobrepeso/obesidad 
 Total Niños Niñas 8-11 

años 
12-15 
años 

8-11 
años 

12-15 
años 

Total Niños Niñas Total Niños Niñas Total Niños Niñas 

Pliegue  
de tríceps  

escapu 
muslo 
pierna 
sumator6 
endo 

escapu 
muslo 
pierna 
sumator6 
endo 

escapu 
sumator6 
endo 
 
 

escapu 
muslo 
pierna 
sumator6 
endo 

escapu 
abdomin 
muslo 
pierna 
sumator6 
endo 

escapu 
sumator6 
endo 
fces 
 
 

escapu 
sumator6 
pgraso 
endo 
 

muslo 
,760 
 
 

 muslo 
,730 
-prpulre 
 

endo 
,715 
 

 
 

 endo 
 

endo 
 

sumator6 
,797 
 

Pliegue 
escapular  

triceps  
iliaco 
abdomin 
sumator6 
endo 
 

triceps  
iliaco 
abdomin 
sumator6 
pgraso 
endo 
 

triceps  
iliaco 
sumator6 
endo 
 

triceps 
iliaco 
abdomin 
sumator6 
pgraso 
endo 
 

triceps  
abdomin 
pierna 
sumator6 
pgraso 
endo 
 

triceps  
iliaco 
abdomin 
sumator6 
pgraso 
endo 
fces 
 
 

triceps  
sumator6 
pgraso 
endo 
 
 

endo 
,771 
 

  endo 
 

 endo 
fces 
 

endo 
 

endo 
 

endo 
fces 
 

Pliegue  
ilíaco 
 
 

escapu 
abdomin 
sumator6 
pgraso 
endo 
 

escapu 
abdomin 
sumator6 
pgraso 
endo 
 

escapu 
abdomin 
sumator6 
pgraso 
endo 
 

escapu 
abdomin 
pierna 
sumator6 
pgraso 
endo 

abdomin 
sumator6 
pgraso 
endo 
 

escapu 
abdomin 
sumator6 
pgraso 
endo 
fces 

abdomin 
sumator6 
pgraso 
endo 
 
 

  abdomin 
,711 
prpulre 
 

 pgraso 
,708 
 

prepules 
 

pgraso 
,702 
 

pgraso 
,725 
 
 

sumator6 
,731 
prepules 
 

En negro: Correlaciones altas (=0,800) 
En rojo: Correlaciones moderadas (0,490 - 0,799) 
Sombreado gris: sin correlaciones altas 
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Tabla 57. Correlaciones de variables: Pliegue abdominal, de muslo y de pierna 
  

Grupo total 
Grupo niños 

edad 
Grupo niñas 

edad 
 

Grupo sobrepeso 
 

Grupo obesidad 
Grupo 

sobrepeso/obesidad 
 Total Niños Niñas 8-11 

años 
12-15 
años 

8-11 
años 

12-15 
años 

Total Niños Niñas Total Niños Niñas Total Niños Niñas 

Pliegue 
abdominal 
 

escapu 
iliaco 
sumator6 
pgraso 
endo 
 

escapu 
iliaco 
sumator6 
pgraso 
endo 
 

iliaco 
sumator6 
pgraso 
endo 
 

escapu 
iliaco 
sumator6 
pgraso 
endo 
 

triceps  
escapu 
iliaco 
sumator6 
pgraso 
endo 

escapu 
iliaco 
sumator6 
pgraso 
endo 
fces 

iliaco 
sumator6 
pgraso 
endo 
 

  iliaco 
,711 
sisrepr 
prpulre 
prepules 

  pgraso 
,769 
sisrepr 
prpulre 
 

  sumator6 
,748 
sisrepr 
prpulre 
 

Pliegue de 
muslo 
 

triceps  
pierna 
sumator6 
endo 

triceps  
pierna 
sumator6 
endo 

pierna 
sumator6 
 
 

triceps  
pierna 
sumator6 
endo 

triceps  
pierna 
sumator6 
endo 

pierna 
sumator6 
endo 
fces 

sumator6 
 

sumator6 
 

sumator6 
,728 
 
 

sumator6 
 

sumator6 
,726 
 
 

 sumator6 
,772 
 
 

sumator6 
 

sumator6 
,779 
 

sumator6 
,760 
 

Pliegue de 
pierna 
 

triceps  
muslo 
sumator6 
endo 
 

triceps  
muslo 
sumator6 
endo 
 

muslo 
sumator6 
 
 

triceps  
iliaco 
muslo 
sumator6 
endo 

triceps  
muslo 
sumator6 
endo 
 

muslo 
sumator6 
fces 
 

sumator6 
 

sumator6 
,789 
 

muslo 
,713 
 

sumator6 
,785 
 

   sumator6 
,796 
 

sumator6 
,766 
 

sumator6 
,734 
 

En negro: Correlaciones altas (=0,800) 
En rojo: Correlaciones moderadas (0,490 - 0,799) 
Sombreado gris: sin correlaciones altas 
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Tabla 58. Correlaciones de variables: Diámetros humeral, radial y de fémur 
  

Grupo total 
Grupo niños 

edad 
Grupo niña s 

edad 
 

Grupo sobrepeso 
 

Grupo obesidad 
Grupo 

sobrepeso/obesidad 
 Total Niños Niñas 8-11 

años 
12-15 
años 

8-11 
años 

12-15 
años 

Total Niños Niñas Total Niños Niñas Total Niños Niñas 

Diámetro 
humeral 
 

poseo 
presidua 
 

peso 
radial 
poseo 
presidua 
pmagro 
sisrepr 
tamedre 
sises  

brazo 
,705 
 
 

 poseo 
,778 
 

  poseo 
,745 
sises  
 

pgraso 
,784 
sises 
prepules 
 

ppierna 
,754 
 

      

Diámetro 
radial 
 
 
 
 
 

poseo 
 

peso 
talla 
humeral 
poseo 
pmuscula 
pmagro 
sisrepr  

poseo 
,775 
 

poseo 
 

poseo  
 

poseo 
,775 
 

poseo 
,768 
 

poseo 
 

talla 
poseo 
sisrepr 
prpulre 
 

poseo 
 

 Poseo 
,776 
 

 poseo 
 

poseo 
 

poseo 
,749 
 

Diámetro  
de fémur 

     poseo 
,702 
 

meso 
,736 
 

  humeral 
,744 
 

  poseo 
,758 
sises  
diases 
tamedes 

  poseo 
,720 
 

En negro: Correlaciones altas (=0,800) 
En rojo: Correlaciones moderadas (0,490 - 0,799) 
Sombreado gris: sin correlaciones altas 
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Tabla 59. Correlaciones de variables: Perímetros de brazo contraído y de pierna. Sumatorio de seis pliegues 
  

Grupo total 
Grupo niños 

edad 
Grupo niñas 

edad 
 

Grupo sobrepeso 
 

Grupo obesidad 
Grupo 

sobrepeso/obesidad 
 Total Niños Niñas 8-11 

años 
12-15 
años 

8-11 
años 

12-15 
años 

Total Niños Niñas Total Niños Niñas Total Niños Niñas 

Perímetro  
de brazo 
contraído 
 
 

peso 
ppierna 
presidua 
pmuscula 
pmagro 
sisrepr 
tamedre  

peso 
ppierna 
poseo 
presidua 
pmuscula 
pmagro 
sisrepr 
tamedre 
sises  

peso 
presidua 
pgraso 
 

peso 
ppierna 
presidua 
pgraso 
pmagro 

peso 
,777 

peso 
presidua 
pgraso 

peso 
presidua 
pgraso 

ppierna 
sisrepr 
prpulre 

ppierna 
sisrepr 
prpulre 
prepules 

peso 
ppierna 
pgraso 

peso 
,702 
 

ppierna 
,723 
 

pgraso 
 

ppierna 
,762 
 

ppierna 
,774 
 
 
 
 
 

pgraso 
 

Perímetro  
de pierna 
 

peso 
brazo 
presidua 
pmuscula 
pmagro 
sisrepr 
tamedre  

peso 
brazo 
poseo 
presidua 
pmuscula 
pmagro 
sisrepr 
tamedre 

peso 
presidua 
pmuscula 
pmagro 
sisrepr  
tamedre  

peso 
brazo 
presidua 
pmuscula 
pmagro 

poseo 
,786 
presidua 
,786 
 

peso 
,795 
 

peso 
presidua 
pmagro 
 

brazo 
sisrepr 
 

brazo 
sisrepr 
prpulre 
 

peso 
talla 
brazo 
poseo 
presidua 
pmuscula 
pgraso 
pmagro 

peso 
pmagro 
sisrepr 
 

peso 
presidua 
pmagro 
sisrepr 
 

peso 
poseo 
presidua 
pmuscula 
pmagro 
 

peso 
sisrepr 
 
 

sisrepr 
 

peso 
poseo 
presidua 
pmuscula 
pmagro 
 

Sumatorio de 
seis pliegues 

triceps  
escapu 
iliaco 
abdomin 
muslo 
pierna 
endo 
 

triceps  
escapu 
iliaco 
abdomin 
muslo 
pierna 
pgraso 
endo 
 

triceps  
escapu 
iliaco 
abdomin 
muslo 
pierna 
pgraso 
endo 
 

triceps  
escapu 
iliaco 
abdomin 
muslo 
pierna 
pgraso 
endo 
 

triceps  
escapu 
iliaco 
abdomin 
muslo 
pierna 
pgraso 
endo 
 

triceps  
escapu 
iliaco 
abdomin 
muslo 
pierna 
pgraso 
endo 
-ecto 
fces 

triceps  
escapu 
iliaco 
abdomin 
muslo 
pierna 
 

muslo 
 

endo 
-728 
 

muslo 
 

endo 
 

endo 
-741 
 

endo 
fces 
 

muslo 
endo 
 

endo 
 

endo 
fces 
 

En negro: Correlaciones altas (=0,800) 
En rojo: Correlaciones moderadas (0,490 - 0,799) 
Sombreado gris: sin correlaciones altas 
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Tabla 60. Correlaciones de variables: Peso óseo  
  

Grupo total 
Grupo niños 

edad 
Grupo niñas 

edad 
 

Grupo sobrepeso 
 

Grupo obesidad 
Grupo 

sobrepeso/obesidad 
 Total Niños Niñas 8-11 

años 
12-15 
años 

8-11 
años 

12-15 
años 

Total Niños Niñas Total Niños Niñas Total Niños Niñas 

Peso óseo  
 
 
 
 
 
 
 
 

peso 
talla 
humeral 
radial 
presidua 
pmuscula 
pmagro 
sisrepr 
tamedre 
sises  
 

peso 
talla 
humeral 
radial 
ppierna 
presidua 
pmuscula 
pmagro 
VO2l 
sisrepr 
tamedre 
prpulre 
sises  
prepules 

peso 
talla 
presidua 
pmuscula 
pmagro 
 

peso 
talla 
radial 
presidua 
pmuscula 
pmagro 
 

peso 
talla 
radial 
presidua 
pmuscula 
pmagro 
 

peso 
talla 
presidua 
pmagro 
 

pmagro 
 

peso 
talla 
radial 
presidua 
pmuscula 
pgraso 
pmagro 
VO2l 
sisrepr 
prpulre 
 

peso 
talla 
radial 
presidua 
pmuscula 
pgraso 
pmagro 
VO2l 
sisrepr 
prpulre 
sises  
prepules 
 

peso 
talla 
radial 
ppierna 
presidua 
pmuscula 
pgraso 
pmagro 
 

peso 
talla 
presidua 
pmuscula 
pmagro 
 

peso 
talla 
presidua 
pmuscula 
pmagro 
sisrepr 
tamedre 
sises  
tamedes 
prepules 
 

peso 
talla 
ppierna 
presidua 
pmuscula 
pmagro 
-fcre 
 
 

peso 
talla 
radial 
presidua 
pmuscula 
pmagro 
sisrepr 
 
 

peso 
talla 
radial 
presidua 
pmuscula 
pmagro 
sisrepr 
prepulre 
sises  
 
 

peso 
talla 
ppierna 
presidua 
pmuscula 
pmagro 
 

En negro: Correlaciones altas (=0,800) 
En rojo: Correlaciones moderadas (0,490 - 0,799) 
Sombreado gris: sin correlaciones altas 
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Tabla 61. Correlaciones de variables: Peso residual 
  

Grupo total 
Grupo niños 

edad 
Grupo niñas 

edad 
 

Grupo sobrepeso 
 

Grupo obesidad 
Grupo 

sobrepeso/obesidad 
 Total Niños Niñas 8-11 

años 
12-15 
años 

8-11 
años 

12-15 
años 

Total Niños Niñas Total Niños Niñas Total Niños Niñas 

Peso  
residual 
 
 
 
 
 

peso 
talla 
humeral 
brazo 
ppierna 
poseo 
pmuscula 
pmagro 
sisrepr 
tamedre 
prpulre 
sises 
prepules 
 

peso 
talla 
humeral 
radial 
brazo 
ppierna 
poseo 
pmuscula 
pgraso 
pmagro 
VO2l 
sisrepr 
tamedre 
prpulre 
sises  
tamedes 
prepules 

peso 
talla 
brazo 
ppierna 
poseo 
pmuscula 
pgraso 
pmagro 
sisrepr 
tamedre  

peso 
brazo 
ppierna 
poseo 
pmuscula 
pgraso 
pmagro 
tamedre 
 

peso 
poseo 
pmuscula 
pmagro 
sisrepr 
 

peso 
brazo 
poseo 
pmuscula 
pgraso 
pmagro 
 
 

peso 
brazo 
ppierna 
pmuscula 
pgraso 
pmagro 
diasrepr 
tamedre 
 

peso 
talla 
poseo 
pmuscula 
pgraso 
pmagro 
VO2l 
sisrepr 
tamedre 
prpulre 
 

peso 
talla 
poseo 
pmuscula 
pgraso 
pmagro 
VO2l 
sisrepr 
tamedre 
prpulre 
sises  
prepules 
 

peso 
talla 
ppierna 
poseo 
pmuscula 
pgraso 
pmagro 
sisrepr 
diasrepr 
tamedre 
 

peso 
talla 
poseo 
pmuscula 
pgraso 
pmagro 
sisrepr 
tamedre 
 

peso 
talla 
ppierna 
poseo 
pmuscula 
pgraso 
pmagro 
VO2l 
sisrepr 
tamedre 
prpulre 
sises  
tamedes 
prepules 
 

peso 
talla 
ppierna 
poseo 
pmuscula 
pgraso 
pmagro 
-fcre 
 

peso 
talla 
poseo 
pmuscula 
pmagro 
sisrepr 
tamedre 
prpulre 
sises  
 
 

peso 
talla 
poseo 
pmuscula 
pgraso 
pmagro 
VO2l 
sisrepr 
tamedre 
prpulre 
sises  
tamedes 
prepules 
 
 
 
 
 

peso 
talla 
ppierna 
poseo 
pmuscula 
pgraso 
pmagro 
 

En negro: Correlaciones altas (=0,800) 
En rojo: Correlaciones moderadas (0,490 - 0,799) 
Sombreado gris: sin correlaciones altas 
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Tabla 62. Correlaciones de variables: Peso muscular y graso 
  

Grupo total 
Grupo niños 

edad 
Grupo niña s 

edad 
 

Grupo sobrepeso 
 

Grupo obesidad 
Grupo 

sobrepeso/obesidad 
 Total Niños Niñas 8-11 

años 
12-15 
años 

8-11 
años 

12-15 
años 

Total Niños Niñas Total Niños Niñas Total Niños Niñas 

Peso 
muscular  
 
 
 
 
 

peso 
talla 
ppierna 
poseo 
presidua 
pmagro 
VO2l 
sisrepr 
tamedre 
prpulre 
sises  
 

peso 
talla 
radial 
brazo 
ppierna 
poseo 
presidua 
pmagro 
VO2l 
sisrepr 
tamedre 
prpulre 
sises  
prepules 

peso 
talla 
ppierna 
poseo 
presidua 
pmagro 
VO2l 
sisrepr 
tamedre 
 

peso 
talla 
poseo 
presidua 
pmagro 
sisrepr 
tamedre 
 

peso 
talla 
poseo 
presidua 
pmagro 
sisrepr 
 
 

peso 
talla 
presidua 
pmagro 
 
 

peso 
presidua 
pmagro 
tamedre 
 

peso 
talla 
poseo 
presidua 
pgraso 
pmagro 
VO2l 
sisrepr 
tamedre 
prpulre 
prepules 
 

peso 
talla 
poseo 
presidua 
pgraso 
pmagro 
VO2l  
sisrepr 
tamedre 
prpulre 
sises  
prepules 
 

peso 
talla 
ppierna 
poseo 
presidua 
pgraso 
pmagro 
sisrepr 
diasrepr 
tamedre 
 

peso 
talla 
poseo 
presidua 
pmagro 
sisrepr 
tamedre 
sises 
tamedes 
prepules 
 

peso 
talla 
poseo 
presidua 
pmagro  
sisrepr 
diasrepr 
tamedre 
prpulre 
sises  
tamedes 
prepules 
 

peso 
talla 
ppierna 
poseo 
presidua 
pmagro 
-fcre 
 

peso 
talla 
poseo 
presidua 
pmagro  
sisrepr 
tamedre 
prpulre 
sises  
 
 

peso 
talla 
poseo 
presidua 
pmagro  
sisrepr 
tamedre 
prpulre 
sises  
tamedes 
prepules 
 

peso 
talla 
ppierna 
poseo 
presidua 
pmagro 
 
 

Peso graso 
 
 
 
 

peso 
iliaco 
abdomin 
sumator6 
 

peso 
escapula 
iliaco 
abdomin 
sumator6 
presidua  
 

peso 
iliaco 
abdomin 
brazo 
sumator6 
presidua 
 

peso 
escapula 
iliaco 
abdomin 
brazo 
sumator6 
presidua 
endo 
 

escapula 
iliaco 
abdomin 
sumator6 
endo 
 
 
 

peso 
escapula 
iliaco 
abdomin 
brazo 
sumator6 
presidua 
endo 
fces 
 

peso 
triceps  
escapula 
iliaco 
abdomin 
brazo 
sumator6 
presidua 
endo 
 

peso 
talla 
poseo 
presidua 
pmuscula 
pmagro 
sisrepr 
prpulre 
 

peso 
talla 
poseo 
presidua 
pmuscula 
pmagro 
sisrepr 
prpulre 
sises  
 

peso 
talla 
brazo 
ppierna 
poseo 
presidua 
pmuscula 
pmagro 
sisrepr 
tamedre 

peso 
presidua 
pmagro  
 
 

peso 
presidua 
pmagro 
sisrepr 
sises  
tamedes 
prepules 
 

peso 
brazo 
presidua 
 

peso 
prepules 
 

peso 
presidua 
sisrepr 
sises  
prepules 
 

peso 
brazo 
presidua 
 

En negro: Correlaciones altas (=0,800) 
En rojo: Correlaciones moderadas (0,490 - 0,799) 
Sombreado gris: sin correlaciones altas 
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Tabla 63. Correlaciones de variables: Peso magro 
  

Grupo total 
Grupo niños 

edad 
Grupo niñas 

edad 
 

Grupo sobrepeso 
 

Grupo obesidad 
Grupo 

sobrepeso/obesidad 
 Total Niños Niñas 8-11 

años 
12-15 
años 

8-11 
años 

12-15 
años 

Total Niños Niñas Total Niños Niñas Total Niños Niñas 

Peso magro 
 
 
 
 
 
 
 

peso 
talla 
brazo 
ppierna 
poseo 
presidua 
pmuscula 
VO2l 
sisrepr 
tamedre 
prpulre 
sises 
prepules 
 

peso 
talla 
humeral 
radial 
brazo 
ppierna 
poseo 
presidua 
pmuscula 
VO2l 
sisrepr 
tamedre 
prpulre 
sises  
tamedes 
prepules 

peso 
talla 
ppierna 
poseo 
presidua 
pmuscula 
sisrepr 
tamedre 
 

peso 
talla 
brazo 
ppierna 
poseo 
presidua 
pmuscula 
tamedre 
 

peso 
talla 
poseo 
presidua 
pmuscula 
sisrepr 
 

peso 
talla 
poseo 
presidua 
pmuscula 
 
 

peso 
ppierna 
poseo 
presidua 
pmuscula 
diasrepr 
tamedre 
 

peso 
talla 
poseo 
presidua 
pmuscula 
pgraso 
VO2l 
sisrepr 
tamedre 
prpulre 
 

peso 
talla 
poseo 
presidua 
pmuscula 
pgraso 
VO2l 
sisrepr 
tamedre 
prpulre 
sises  
prepules 
 

peso 
talla  
ppierna 
poseo 
presidua 
pmuscula 
pgraso 
sisrepr 
diasrepr 
tamedre 
 

peso 
talla  
ppierna 
poseo 
presidua 
pmuscula 
pgraso 
sisrepr 
tamedre 
sises  
prepules 
 

peso 
talla  
poseo 
presidua 
pmuscula 
pgraso 
VO2l 
sisrepr 
tamedre 
prpulre 
sises  
tamedes 
prepules 
 

peso 
talla  
ppierna 
poseo 
presidua 
pmuscula 
-fcre  
 

peso 
talla  
poseo 
presidua 
pmuscula  
VO2l 
sisrepr 
tamedre 
prpulre 
sises  
 
 

peso 
talla  
poseo 
presidua 
pmuscula  
VO2l 
sisrepr 
tamedre 
prpulre 
sises  
tamedes 
prepules 
 

peso 
talla 
ppierna 
poseo 
presidua 
pmuscula  
 

En negro: Correlaciones altas (=0,800) 
En rojo: Correlaciones moderadas (0,490 - 0,799) 
Sombreado gris: sin correlaciones altas 
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Tabla 64. Correlaciones de variables: Endomorfia, mesomorfia y ectomorfia 
  

Grupo total 
Grupo niños 

edad 
Grupo niñas 

edad 
 

Grupo sobrepeso 
 

Grupo obesidad 
Grupo 

sobrepeso/obesidad 
 Total Niños Niñas 8-11 

años 
12-15 
años 

8-11 
años 

12-15 
años 

Total Niños Niñas Total Niños Niñas Total Niños Niñas 

Endomorfia 
 
 
 
 
 
 

triceps  
escapula 
iliaco 
addomin 
muslo 
pierna 
sumator6 
-ecto 
 

triceps  
escapula 
iliaco 
addomin 
muslo 
pierna 
sumator6 
-ecto 
 

triceps  
escapula 
iliaco 
addomin 
sumator6 
-ecto 
fces 
 

triceps  
escapula 
iliaco 
addomin 
muslo 
pierna 
sumator6 
pgraso 
 

triceps  
escapula 
iliaco 
addomin 
muslo 
pierna 
sumator6 
pgraso 
-ecto 

triceps  
escapula 
iliaco 
addomin 
sumator6 
pgraso 
-ecto 
fces 
 

triceps  
escapula 
iliaco 
addomin 
sumator6 
pgraso 
 

escapula 
,771 
 
 

ecto 
-,741 
 

-talla 
-sisrepr 
-diasrep 
-tamedre 
 

escapula 
sumator6 
 

escapula 
,767 
 

escapula 
sumator6 
fces 
 

triceps  
escapula 
sumator6 
 

triceps  
escapula 
sumator6 
 

escapula 
sumator6 
fces 
 

Mesomorfia -ecto -ecto -ecto 
 

-ecto 
 

-ecto 
,-781 

-ecto  
fces 

-ecto 
 

-ecto 
 

-ecto 
 

-ecto 
-,788 

 -prepules  
 

-ecto 
fces 

-ecto 
-,763 

-ecto 
-,769 

-ecto 
-,787 

Ectomorfia 
 

-endo 
-meso 
 

-endo 
-meso 
 

-endo 
-meso 
 

-meso 
 

-endo 
 

-endo 
-meso 
-fces  

-meso 
 

-meso 
 

-meso 
 
 

-meso 
-,788 
 

-endo 
,-749 
 

-endo 
,-704 
 

-meso 
-fces  
 

-endo 
,-778 
 

-ecto 
-,769 
 

-endo 
,-778 
-fces  

En negro: Correlaciones altas (=0,800) 
En rojo: Correlaciones moderadas (0,490 - 0,799) 
Sombreado gris: sin correlaciones altas 
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Tabla 65. Correlaciones de variables: Tensión arterial sistólica de reposo, tensión arterial diastólica de reposo, tensión arterial media de reposo 
  

Grupo total 
Grupo niños 

edad 
Grupo niñas 

edad 
 

Grupo sobrepeso 
 

Grupo obesidad 
Grupo 

sobrepeso/obesidad 
 Total Niños Niñas 8-11 

años 
12-15 
años 

8-11 
años 

12-15 
años 

Total Niños Niñas Total Niños Niñas Total Niños Niñas 

Tensión 
arterial 
sistólica de 
reposo 
 
 

tamedre 
prpulre 
diasrepr 
sises 
tamedes 
prepules 

tamedre 
prpulre 
diasrepr 
sises 
tamedes 
prepules 

tamedre 
prpulre 
diasrepr 
sises 
prepules 

tamedre 
diasrepr 
prpulre 
sises  
 

tamedre 
prpulre 
diasrepr 
 

tamedre 
diasrepr 
prpulre 
sises  
prepules 
 

tamedre 
diasrepr 
prpulre 
 

tamedre 
prpulre 
diasrepr 
sises  
 

tamedre 
prpulre 
sises 
tamedes 
 

tamedre 
prpulre 
diasrepr 
prepules 
 

tamedre 
prpulre 
diasrepr 
sises  
 

tamedre 
prpulre 
diasrepr 
sises 
tamedes 
prepules  

tamedre 
diasrepr 
prepulre 
 

tamedre 
prpulre 
diasrepr 
sises  
 

tamedre 
prpulre 
diasrepr 
sises 
tamedes 
prepules 

tamedre 
prpulre 
diasrepr 
 

Tensión 
arterial 
diastólica de 
reposo 

tamedre 
sisrepr  
 

tamedre 
sisrepr  
 

tamedre 
sisrepr 
 

tamedre 
sisrepr 
tamedes 

tamedre 
sisrepr 
 

tamedre 
sisrepr 
 
 

tamedre 
sisrepr 
 

tamedre 
sisrepr 
 

tamedre 
 

tamedre 
sisrepr 
 

tamedre 
sisrepr 
 

tamedre 
sisrepr 
 

tamedre 
sisrepr 
 

tamedre 
sisrepr 
 

tamedre 
sisrepr 
 

tamedre 
sisrepr 
 

Tensión 
arterial media 
de reposo 

sisrepr 
diasrepr 
prpulre 
sises 
tamedes 

sisrepr 
diasrepr 
sises 
tamedes 
 

sisrepr 
diasrepr 
sises  
 

sisrepr 
diasrepr 
sises  
tamedes 
 

sisrepr 
diasrepr 
 

sisrepr 
diasrepr 
sises  
 

sisrepr 
diasrepr 
 

sisrepr 
diasrepr 
 

sisrepr 
diasrepr 
 

sisrepr 
diasrepr 
prepules 
 

sisrepr 
diasrepr 
prpulre 
 

sisrepr 
diasrepr 
prpulre 
sises  

sisrepr 
diasrepr 
 

sisrepr 
diasrepr 
 

sisrepr 
diasrepr 
 

sisrepr 
diasrepr 
 

En negro: Correlaciones altas (=0,800) 
En rojo: Correlaciones moderadas (0,490 - 0,799) 
Sombreado gris: sin correlaciones altas 
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Tabla 66. Correlaciones de variables: Presión de pulso de reposo, frecuencia cardiaca de reposo, frecuencia cardiaca de esfuerzo 
  

Grupo total 
Grupo niños 

edad 
Grupo niñas 

edad 
 

Grupo sobrepeso 
 

Grupo obesidad 
Grupo 

sobrepeso/obe sidad 
 Total Niños Niñas 8-11 

años 
12-15 
años 

8-11 
años 

12-15 
años 

Total Niños Niñas Total Niños Niñas Total Niños Niñas 

Presión de 
pulso de 
reposo 

sisrepr 
tamedre 
prepules 

sisrepr  
sises  
prepules 

sisrepr 
 

sisrepr 
 
 
 

sisrepr 
 
 

sisrepr 
prepules 
 

sisrepr 
 

sisrepr 
prepules 
 

sisrepr 
sises  
prepules 
 

sisrepr 
-diases  
 

sisrepr 
tamedre 
 

sisrepr 
tamedre 
sises  
prepules 

sisrepr  
 

sisrepr  
 

sisrepr 
sises  
prepules 
 

sisrepr 
 

Frecuencia 
cardiaca de 
reposo 

  fces   fces 
 

      fces    

Frecuencia 
cardiaca de 
esfuerzo 

-VO2ml 
 

-VO2ml  -VO2ml 
fcre 
 

-VO2ml 
 

-VO2ml 
 

-VO2ml 
fcre 
 

-VO2ml 
 

-VO2ml 
 

-VO2ml 
 

-VO2ml 
-sises  
-tamedes 
-prepules  

-VO2ml  
 

-VO2ml 
 

-VO2ml 
fcre 
 

-VO2ml 
 

-VO2ml 
 

-VO2ml 
 

En negro: Correlaciones altas (=0,800) 
En rojo: Correlaciones moderadas (0,490 - 0,799) 
Sombreado gris: sin correlaciones altas 
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Tabla 67. Correlaciones de variables: Tensión arterial sistólica de esfuerzo, tensión arterial diastólica de esfuerzo, tensión arterial media de esfuerzo, presión de 
pulso de esfuerzo 
  

Grupo total 
Grupo niños 

edad 
Grupo niñas 

edad 
 

Grupo sobrepeso 
 

Grupo obesidad 
Grupo 

sobrepeso/obesidad 
 Total Niños Niñas 8-11 

años 
12-15 
años 

8-11 
años 

12-15 
años 

Total Niños Niñas Total Niños Niñas Total Niños Niñas 

Tensión 
arterial 
sistólica de 
esfuerzo 

tamedes  
prepules 
sisrepr 
tamedre 
diases 
 

tamedes  
prepules 
sisrepr 
tamedre 
prepulre 
diases 
 

tamedes  
prepules 
sisrepr 
tamedre 
diases 
 

tamedes  
prepules 
sisrepr 
tamedre 
diases 
 

tamedes  
prepules 
diases 
 

tamedes  
prepules 
sisrepr 
tamedre 
diases 
 

tamedes  
prepules 
diases 
 

tamedes  
prepules 
sisrepr 
diases 
 

tamedes  
prepules 
sisrepr 
prepulre 
diases 
 

tamedes  
prepules 
-fces  
 

tamedes  
prepules 
sisrepr 
diases 
 

tamedes  
prepules 
doblepro 
sisrepr 
tamedre 
prepulre 
diases 

tamedes 
diases 
prepules 
 
 

tamedes  
prepules 
sisrepr  
diases 
 

tamedes  
prepules 
sisrepr 
prepulre 
diases 
 

tamedes  
prepules  
diases 
 

Tensión 
arterial 
diastólica de 
esfuerzo 

tamedes 
sises   
 

tamedes 
sises   
 

tamedes 
sises  
 

tamedes 
sises  
 

tamedes 
sises  
 
 

tamedes 
sises  
 

tamedes 
sises  
 

tamedes 
sises  
 

tamedes 
sises   
 

tamedes  
-prepulre 
 

tamedes 
sises  
 

tamedes 
sises 
 

tamedes 
sises  
 

tamedes 
sises  
 

tamedes 
sises  

tamedes 
sises  
 

Tensión 
arterial media 
de esfuerzo 

sises  
diases 
sisrepr  
tamedre 
prepules 
 
 

sises  
diases 
sisrepr  
tamedre 
prepules 

sises  
diases 
prepules 
 

sises  
diases 
diasrepr 
tamedre 
 

sises  
diases 
prepules 
 

sises  
diases 
 
 

sises  
diases 
prepules 
 

sises  
diases 
prepules 
 

sises  
diases 
sisrepr 
prepules 
 

sises  
diases  
-fces  
prepules 
 

sises  
diases 
prepules 
 

sises  
diases 
sisrepr 
prepules 

sises  
diases 

sises  
diases 
prepules 
 
 
 

sises  
diases 
sisrepr 
prepules 
 
 

sises  
diases 
prepules 
 
 

Presión de 
pulso de 
esfuerzo 

sises  
sisrepr 
prpulre 
tamedes 

sises  
sisrepr 
prpulre 
tamedes 

sises  
sisrepr 
tamedes 
 

sises  
 

sises  
tamedes 
 

sises  
sisrepr 
prpulre 
 

sises  
tamedes 
 

sises  
prpulre 
tamedes 
 

sises  
prpulre 
tamedes 
 

sises  
sisrepr 
tamedre  
-fces 
tamedes 

sises  
tamedes 
 

sises  
sisrepr 
prpulre 
tamedes 
 

sises  
 

sises  
tamedes 
 

sises  
sisrepr 
prpulre 
tamedes 
 

sises  
tamedes 
 

En negro: Correlaciones altas (=0,800) 
En rojo: Correlaciones moderadas (0,490 - 0,799) 
Sombreado gris: sin correlaciones altas 
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Tabla 68. Correlaciones de variables: Consumo de oxígeno (VO2ml), consumo de oxígeno (VO2l) y doble producto 
  

Grupo total 
Grupo niños 

edad 
Grupo niñas 

edad 
 

Grupo sobrepeso 
 

Grupo obesidad 
Grupo 

sobrepeso/obesidad 
 Total Niños Niñas 8-11 

años 
12-15 
años 

8-11 
años 

12-15 
años 

Total Niños Niñas Total Niños Niñas Total Niños Niñas 

Consumo de 
oxígeno 
(VO2ml) 

-fces  
 
 

-fces  
 

-fces  
 

-fces  
 

-fces  
 

-fces  
 

VO2l 
-fces  
 

-fces  
 

-fces  
 

-fces  
sises 
prepules 

-fces  
 

-fces  
 

VO2l 
-fces  
-fcre 

-fces  
 

-fces  
 

VO2l 
-fces  
 

Consumo de 
oxígeno 
(VO2l) 
 
 
 
 

talla 
pmuscula 
pmagro  
-fces  
 
 

peso 
talla 
poseo 
pmuscula 
pmagro 
sisrepr  
-fces  
 

pmuscula 
-fces  
 

pmuscula 
,727 
 

-fces  
 

pmuscula 
,764 
 

VO2l 
-fces  
 

peso 
talla 
poseo 
presidua 
pmuscula 
pmagro 
sisrepr 
prpulre 
-fces 
prepules 

peso 
talla 
poseo 
presidua 
pmuscula 
pmagro 
sisrepr 
prpulre 
-fces 
prepules 

diasrepr 
tamedre  
-fces 
prepules 
 

-fces  
 

peso 
presidua 
pmagro 
sisrepr  
diasrepr 
tamedre 
sises  
-fces 
prepules 
 

-fces  
VO2ml 
-fcre 
 

pmuscula 
pmagro 
sisrepr  
-fces  
 

peso 
talla 
presidua 
pmuscula 
pmagro 
sisrepr 
prpulre 
-fces  
prepules 
 

VO2l 
-fces  
 

Doble 
producto 

fces 
sises  
tamedes 
prepules 

fces 
sises  
tamedes 
prepules 

fces 
sises  
tamedes 
prepules 

fces 
sises  
tamedes 
prepules 

fces 
sises  
tamedes 
prepules 
 

sisrepr 
tamedre 
fces 
sises  
tamedes 
prepules 

fces 
sises  
tamedes 
prepules 
 

sises 
diases 
tamedes 
prepules 
 

fces 
sises 
diases 
tamedes 
prepules 
 

sises  
tamedes 
prepules 
 
 

fces 
sises  
tamedes 
prepules 
 

sises 
diases 
tamedes 
prepules 
 

fces 
sises  
tamedes 
prepules 

fces 
sises  
tamedes 
prepules 
 

fces 
sises  
tamedes 
prepules 
 

fces 
sises  
tamedes 
prepules 
 

En negro: Correlaciones altas (=0,800) 
En rojo: Correlaciones moderadas (0,490 - 0,799) 
Sombreado gris: sin correlaciones altas 

 

T
ab

la 68. 
C

orrelaciones 
de variables: 
C

onsum
o de 

oxígeno 
(V

O
2m

l), 
consum

o de 
oxígeno 
(V

O
2l) y doble 

producto 
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ANÁLISIS COMPARATIVO  
 
 
Tabla 69. Tensión arterial sistólica y diastólica de reposo y de esfuerzo del grupo 
obesidad respecto a grupo total en niños y en niñas 
Tensión arterial sistólica promedio de reposo 

TAS 
95% Intervalo confianza 

para la diferencia 
Sexo N total N obesidad 

Significación 
(bilateral) P Inferior Superior 

Niños 336 122,45 48 127,76 ,026 * ,66 9,95 
Niñas 243 117,74 23 125,97 ,002 ** 3,31 13,15 
Tensión arterial diastólica promedio de reposo  
  

TAD 
95% Intervalo confianza 

para la diferencia 
Sexo N total N obesidad 

 
Significación 

(bilateral) 

 
 

P Inferior Superior 
Niños 336 71,90 48 76,66 ,001 ** 2,14 7,39 
Niñas 243 70,65 23 73,69 ,046 * ,060 6,03 
Tensión arterial sistólica de esfuerzo 
  

TAS 
95% Intervalo confianza 

para la diferencia 
Sexo N total N obesidad 

 
Significación 

(bilateral) 

 
 

P Inferior Superior 
Niños 336 145,60 48 155,63 ,013 * 2,21 17,84 
Niñas 243 142,16 23 160,87 ,000 ** 10,00 27,42 
Tensión arterial diastólica de esfuerzo 

 
TAD 

95% Intervalo confianza 
para la diferencia 

 
 
Sexo N total N obesidad 

 
Significación 

(bilateral) 

 
 

P Inferior Superior 
Niños 336 71,43 48 71,29 ,925 N.S. -3,09 2,82 
Niñas 243 70,84 23 74,57 ,182 N.S. -1,88 9,33 
 
 
Tabla 70. Tensión arterial sistólica y diastólica de reposo y de esfuerzo del grupo 
sobrepeso respecto a grupo total en niños y en niñas 
Tensión arterial sistólica promedio de reposo 

TAS 
95% Intervalo confianza 

para la diferencia 
Sexo N total N sobrepeso 

Significación 
(bilateral) P Inferior Superior 

Niños 336 122,45 53 125,56 ,148 N.S. -1,13 7,36 
Niñas 243 117,74 18 120,41 ,450 N.S. -4,62 9,97 
Tensión arterial diastólica promedio de reposo  
  

TAD 
95% Intervalo confianza 

para la diferencia 
Sexo N total N sobrepeso 

 
Significación 

(bilateral) 

 
 

P Inferior Superior 
Niños 336 71,90 53 73,67 ,127 N.S. -,52 4,07 
Niñas 243 70,65 18 72,91 ,259 N.S. -1,82 6,36 
Tensión arterial sistólica de esfuerzo 
  

TAS 
95% Intervalo confianza 

para la diferencia 
Sexo N total N sobrepeso 

 
Significación 

(bilateral) 

 
 

P Inferior Superior 
Niños 336 145,60 53 149,81 ,135 N.S. -1,36 9,78 
Niñas 243 142,16 18 143,89 ,710 N.S. -7,90 11,36 
Tensión arterial diastólica de esfuerzo 

 
TAD 

95% Intervalo confianza 
para la diferencia 

 
 
Sexo N total N sobrepeso 

 
Significación 

(bilateral) 

 
 

P Inferior Superior 
Niños 336 71,43 53 74,62 ,016 * ,63 5,75 
Niñas 243 70,84 18 69,44 ,507 N.S. -5,73 2,94 
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Tabla 71. Análisis comparativo de significancias entre grupo de tensión arterial alta y 
grupo total. Niños  

  95% Intervalo confianza 
para la diferencia 

 
 
Variable Total TA alta 

 
Signific. 

(bilateral) 

 
 

P Inferior Superior 
Horas entrenamiento 4,08 4,71 ,016 * ,12 1,13 
Peso 51,65 61,66 ,000 ** 6,23 13,78 
Talla 158,97 167,28 ,000 ** 4,52 13,78 
Sumatorio 6 pliegues 90,59 103,00 ,024 * 1,70 23,11 
Peso muscular 22,57 26,65 ,000 ** 2,47 5,68 
Peso graso 7,59 9,87 ,000 ** 1,18 3,37 
% muscular 43,86 43,44 ,275 NS -1,19 ,34 
% graso 14,03 15,47 ,010 ** ,35 2,52 
Peso magro 44,06 51,79 ,000 ** 4,74 10,70 
Endomorfia 3,86 4,22 ,089 NS -,05 ,77 
Mesomorfia 4,16 4,33 ,319 NS -,16 ,49 
Ectomorfia 3,07 2,74 ,053 NS -,67 ,00 
TAS reposo 122,45 140,27 ,000 ** 15,05 20,57 
TAD reposo 71,90 79,70 ,000 ** 5,95 9,64 
TAM reposo 88,75 99,89 ,000 ** 9,57 12,70 
Presión pulso reposo 50,55 60,57 ,000 ** 6,76 13,27 
FC reposo 74,16 78,26 ,019 * ,69 7,51 
FC esfuerzo 152,19 154,47 ,289 NS -1,97 6,54 
TAS esfuerzo 145,60 157,37 ,000 ** 6,03 17,51 
TAD esfuerzo 71,43 75,75 ,001 ** 1,71 6,93 
TAM esfuerzo 96,15 102,95 ,000 ** 3,66 9,93 
Presión pulso esfuerzo 74,16 81,61 ,005 ** 2,38 12,52 
VO2ml 47,18 46,61 ,639 NS -2,95 1,82 
VO2l 2,45 2,91 ,001 ** ,18 ,71 
Doble producto 22171,05 24277,96 ,000 ** 1096,20 3117,60 
%: porcentaje; TAS: tensión arterial sistólica; TAD: tensión arterial diastólica; TAM: tensión 
arterial media; FC: frecuencia cardiaca; VO2ml: consumo de oxígeno en ml/Kg/min; VO2l: 
consumo de oxígeno en l/min. 
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Tabla 72. Análisis comparativo de significancias entre grupo de tensión arterial alta y 
grupo total. Niñas  

  95% Intervalo confianza 
para la diferencia 

 
 
Variable Total TA alta 

 
Signific. 

(bilateral) 

 
 

P Inferior Superior 
Horas entrenamiento 4,16 4,56 ,197 NS -,21 1,02 
Peso 47,13 54,78 ,001 ** 3,44 11,85 
Talla 153,61 159,86 ,018 * 1,15 11,34 
Sumatorio 6 pliegues 108,30 119,49 ,162 NS -4,71 27,08 
Peso muscular 21,95 25,27 ,001 ** 1,39 5,24 
Peso graso 7,49 9,32 ,008 ** ,51 3,14 
% muscular 46,68 46,31 ,543 NS -1,59 ,85 
% graso 15,93 16,57 ,137 NS -,39 2,73 
Peso magro 39,69 45,41 ,001 ** 2,40 9,03 
Endomorfia 4,66 4,87 ,492 NS -,40 ,82 
Mesomorfia 3,79 3,84 ,845 NS -,53 ,64 
Ectomorfia 2,84 2,53 ,212 NS -,79 ,18 
TAS reposo 117,74 138,31 ,000 ** 18,30 22,82 
TAD reposo 70,65 80,20 ,000 ** 6,77 12,31 
TAM reposo 86,35 99,57 ,000 ** 11,09 15,34 
Presión pulso reposo 47,08 58,10 ,000 ** 7,78 14,24 
FC reposo 76,91 83,57 ,009 ** 1,77 11,54 
FC esfuerzo 153,13 155,95 ,537 NS -6,34 11,97 
TAS esfuerzo 142,16 154,05 ,001 ** -6,34 11,97 
TAD esfuerzo 70,84 74,05 ,082 NS -,43 6,85 
TAM esfuerzo 94,61 100,72 ,005 ** 1,95 10,25 
Presión pulso esfuerzo 71,31 80,00 ,002 ** 3,44 13,92 
VO2ml 45,27 45,67 ,869 NS -4,43 5,22 
VO2l 2,13 2,51 ,060 NS -,016 ,76 
Doble producto 21869,74 24274,32 ,010 ** 622,03 4187,11 
%: porcentaje; TAS: tensión arterial sistólica; TAD: tensión arterial diastólica; TAM: tensión 
arterial media; FC: frecuencia cardiaca; VO2ml: consumo de oxígeno en ml/Kg/min; VO2l: 
consumo de oxígeno en l/min. 
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Tabla 73. Análisis comparativo de significancias entre grupos de sobrepeso y obesidad 
con el grupo total. Horas de entrenamiento y variables antropométricas. Niños 
 Grupo total Grupo sobrepeso Grupo obesidad 
 95% IC  95% IC  95% IC  
Variable Promedio 

(Inf-Sup) 
Sig. 
1 (p) 

Promedio 
(Inf-Sup) 

Sig. 
2 

(p) 

Promedio 
(Inf-Sup) 

Sig. 
3 

(p) 
Horas en- 
trenamiento 

4,08  
(3,86-4,30) 

0,075 
N.S. 

4,28 
(3,72-4,84) 

0,000 
** 

3,43 
(3,06-3,80) 

0,000 
** 

Peso 51,65 
(49,92-53,38) 

0,000 
** 

58,43 
(54,36-62,51) 

0,000 
** 

63,40 
(58,93-67,87) 

0,030 
* 

Talla 158,97 
(157,11-160,83) 

0,002 
** 

161,99 
(157,35-166,64) 

0,091 
N.S. 

160,58 
(156,43-164,73) 

0,499 
N.S. 

Sumatorio 
6 

90,59 
(85,98-95,20) 

0,000 
** 

120,81 
(115,52-126,11) 

0,000 
** 

169,63 
(161,94-177,32) 

0,000 
** 

Peso oseo 9,07 
(8,81-9,32) 

0,000 
** 

9,68 
(9,09-10,28) 

0,000 
** 

9,66 
(9,15-10,18) 

0,961 
N.S. 

Peso 
residual 

12,42 
(12,01-12,84) 

0,000 
** 

14,08 
(13,10-15,06) 

0,000 
** 

15,36 
(14,30-16,41) 

0,018 
* 

Peso 
muscular 

22,57 
(21,84-23,30) 

0,000 
** 

24,52 
(22,74-26,30) 

0,000 
** 

24,38 
(22,67-26,08) 

0,871 
N.S. 

Peso graso 7,59 
(7,14-8,05) 

0,000 
** 

10,13 
(9,33-10,94) 

0,000 
** 

14,42 
(13,06-15,77) 

0,000 
** 

Peso 
magro 

44,06 
(42,68-45,44) 

0,000 
** 

48,35 
(45,04-51,65) 

0,000 
** 

49,37 
(46,18-52,56) 

0,521 
N.S. 

Endomorfia 3,86 
(3,67-4,05) 

0,000 
** 

5,13 
(4,92-5,34) 

0,000 
** 

7,00 
(6,74-7,26) 

0,000 
** 

Mesomorfia 4,16 
(4,01-4,31) 

0,000 
** 

4,67 
(4,27-5,07) 

0,000 
** 

5,35 
(4,98-5,72) 

0,000 
** 

Ectomorfia 3,07 
(2,92-3,23) 

0,000 
** 

2,19 
(1,89-2,50) 

0,000 
** 

1,24 
(1,02-1,46) 

0,000 
** 

Sig. 1: Significación entre grupo total y grupo sobrepeso; Sig. 2: Significación entre grupo total y grupo obesidad; Sig. 3: 
Significación entre grupo sobrepeso y grupo obesidad 
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Tabla 74. Análisis comparativo de significancias entre grupos de sobrepeso y obesidad 
con el grupo total. Variables cardiovasculares y metabólicas. Niños 
 Grupo total Grupo sobrepeso Grupo obesidad 
 95% IC  95% IC  95% IC  
Variable Promedio 

(Inf-Sup) 
Sig. 1 

(p) 
Promedio 
(Inf-Sup) 

Sig. 2 
(p) 

Promedio 
(Inf-Sup) 

Sig. 
3 

(p) 
TAS rep 122,45 

(120,78-124,13) 
0,000 

** 
125,56 

(121,31-129,81) 
0,000 

** 
127,76 

(123,11-134,40) 
0,345 
N.S. 

TAD rep 71,90 
(70,96-72,84) 

0,000 
** 

73,67 
(71,37-75,97) 

0,000 
** 

76,66 
(74,04-79,29) 

0,026 
* 

TAM rep 88,75 
(87,68-89,82) 

0,000 
** 

90,97 
(88,44-93,50) 

0,000 
** 

93,69 
(90,61-96,78) 

0,082 
N.S. 

PP rep 50,55 
(49,25-51,85) 

0,046 
* 

51,88 
(48,12-55,64) 

0,000 
** 

51,09 
(47,91-54,27) 

0,622 
N.S. 

FC rep 74,16 
(72,66-75,66) 

0,001 
** 

71,64 
(68,11-75,18) 

0,000 
** 

76,67 
(72,49-80,85) 

0,020 
* 

FC 
esfuerzo 

152,19 
(150,11-154,26) 

0,000 
** 

157,64 
(153,15-162,13) 

0,000 
** 

166,98 
(161,65-172,31) 

0,001 
** 

TAS 
esfuerzo 

145,60 
(143,20-147,99) 

0,001 
** 

149,81 
(144,24-155,38) 

0,000 
** 

155,63 
(147,81-163,44) 

0,141 
N.S. 

TAD 
esfuerzo 

71,43(70,34- 
72,53) 

0,000 
** 

74,62 
(72,06-77,18) 

0,000 
** 

71,29 
(68,34-74,25) 

0,028 
* 

TAM 
esfuerzo 

96,15 
(94,82-97,48) 

0,000 
** 

99,68 
(96,55-102,81) 

0,000 
** 

99,40 
(95,27-103,52) 

0,893 
N.S. 

PP 
esfuerzo 

74,16 
(72,10-76,21) 

0,330 
N.S. 

75,18 
(70,48-79,89) 

0,000 
** 

84,33 
(77,91-90,75) 

0,006 
** 

VO2ml 47,18 
(45,94-48,41) 

0,000 
** 

44,47 
(42,30-46,65) 

0,000 
** 

40,42 
(37,95-42,89) 

0,002 
** 

VO2l 2,45 
(2,34-2,57) 

0,004 
** 

2,63 
(2,36-2,89) 

0,064 
N.S. 

2,57 
(2,30-2,84) 

0,698 
N.S. 

Doble 
producto 

21171,05 
(21702,52-
22639,58) 

0,000 
** 

23526,41 
(22521,56-
24531,26) 

0,000 
** 

25929,68 
(24484,63-
27374,73) 

0,002 
** 

Sig. 1: Significación entre grupo total y grupo sobrepeso; Sig. 2: Significación entre grupo total y grupo obesidad; Sig. 3: 
Significación entre grupo sobrepeso y grupo obesidad p > 0,05: No hay diferencia estadística significativa. 
TAS: Tensión arterial sistólica; rep: reposo; TAD: Tensión arterial diastólica; TAM: Tensión arterial media; PP: Presión de 
pulso; FC: Frecuencia cardiaca; VO2: Consumo de oxígeno; ml: mililitros; l: litros 
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Tabla 75. Análisis comparativo de significancias entre grupos de sobrepeso y obesidad 
con el grupo total. Horas de entrenamiento y variables antropométricas. Niñas 
 Grupo total Grupo sobrepeso Grupo obesidad 
 95% IC  95% IC  95% IC  
Variable Promedio 

(Inf-Sup) 
Sig. 
1 (p) 

Promedio 
(Inf-Sup) 

Sig. 
2 

(p) 

Promedio 
(Inf-Sup) 

Sig. 
3 

(p) 
Horas en- 
trenamiento 

4,16 
(4,89-4,43) 

0,000 
** 

3,61 
(2,82-4,39) 

0,000 
** 

3,60 
(2,87-4,34) 

0,997 
N.S. 

Peso 47,13 
(45,66-48,61) 

0,000 
** 

51,57 
(45,72-57,42) 

0,000 
**) 

61,17 
(56,40-65,95) 

0,000 
** 

Talla 153,61 
(151,96-155,27) 

0,000 
** 

150,61 
(143,18-158,04) 

0,002 
** 

156,26 
(150,93-161,59) 

0,039 
* 

Sumatorio 
6 

108,30 
(103,40-113,20) 

0,000 
** 

152,61 
(145,41-159,81) 

0,000 
** 

188,76 
(176,60-200,93) 

0,000 
** 

Peso oseo 7,87 
(7,68-8,07) 

0,001 
** 

8,22 
(7,36-9,08) 

0,000 
** 

8,80 
(8,14-9,46) 

0,081 
N.S. 

Peso 
residual 

9,87 
(9,56-10,18) 

0,000 
** 

10,90 
(9,56-12,24) 

0,000 
** 

12,78 
(11,78-13,78) 

0,001 
** 

Peso 
muscular 

21,95 
(21,29-22,61) 

0,291 
N.S. 

22,31 
(19,61-25,01) 

0,000 
** 

24,93 
(22,96-26,90) 

0,011 
* 

Peso graso 7,49 
(7,06-7,91) 

0,000 
** 

10,13 
(9,01-11,25) 

0,000 
** 

14,65 
(13,16-16,13) 

0,000 
** 

Peso 
magro 

39,69 
(38,56-40,83) 

0,003 
** 

41,44 
(36,66-46,22) 

0,000 
** 

46,53 
(42,98-50,08) 

0,007 
** 

Endomorfia 4,66 
(4,46-4,86) 

0,000 
** 

6,70 
(6,31-7,09) 

0,000 
** 

7,64 
(7,16-8,12) 

0,001 
** 

Mesomorfia 3,79 
(3,61-3,97) 

0,000 
** 

5,21 
(4,50-5,92) 

0,000 
** 

5,22 
(4,59-5,84) 

0,969 
N.S. 

Ectomorfia 2,84 
(2,66-3,01) 

0,000 
** 

1,43 
(0,95-1,90) 

0,000 
** 

0,87 
(0,46-1,29) 

0,012 
* 

Sig. 1: Significación entre grupo total y grupo sobrepeso; Sig. 2: Significación entre grupo total y grupo obesidad; Sig. 3: 
Significación entre grupo sobrepeso y grupo obesidad 
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Tabla 76. Análisis comparativo de significancias entre grupos de sobrepeso y obesidad 
con el grupo total. Variables cardiovasculares y metabólicas. Niña s 
 Grupo total Grupo sobrepeso Grupo obesidad 
 95% IC  95% IC  95% IC  
Variable Promedio 

(Inf-Sup) 
Sig. 1 

(p) 
Promedio 
(Inf-Sup) 

Sig. 2 
(p) 

Promedio 
(Inf-Sup) 

Sig. 
3 

(p) 
TAS rep 117,74 

(116,05-119,44) 
0,002 

** 
120,41 

(113,11-127,7)1 
0,000 

** 
125,97 

(121,05-130,89) 
0,028 

* 
TAD rep 70,65 

(69,64-71,67) 
0,000 

** 
72,91 

(68,82-77,01) 
0,000 

** 
73,69 

(70,71-76,68) 
0,591 
N.S. 

TAM rep 86,35 
(85,21-87,49) 

0,000 
** 

88,74 
(84,17-93,32) 

0,000 
** 

91,12 
(87,94-94,30) 

0,135 
N.S. 

PP rep 47,08 
(45,86-48,31) 

0,510 
N.S. 

47,50 
(41,48-53,51) 

0,000 
** 

52,28 
(48,10-56,45) 

0,027 
* 

FC rep 76,91 
(75,19-78,62) 

0,059 
N.S. 

78,56 
(70,56-86,55) 

0,000 
** 

80,57 
(73,36-87,77) 

0,570 
N.S. 

FC 
esfuerzo 

153,15 
(150,53-155,72) 

0,000 
** 

159,17 
(150,67-167,66) 

0,000 
** 

173,04 
(161,64-184,44) 

0,019 
 * 

TAS 
esfuerzo 

142,16 
(139,75-144,57) 

0,159 
N.S. 

143,89 
(134,26-153,52) 

0,000 
** 

160,87 
(152,16-169,58) 

0,001 
* 

TAD 
esfuerzo 

70,84 
(69,67-72,02) 

0,020 
* 

69,44 
(65,11-73,78) 

0,000 
** 

74,57 
(68,96-80,17) 

0,071 
N.S. 

TAM 
esfuerzo 

94,61 
(93,18-96.04) 

0,614 
N.S. 

94,25 
(89,01-99,50) 

0,000 
** 

103,33 
(97,29-109,37) 

0,020 
* 

PP 
esfuerzo 

71,31 
(69,38-73,24) 

0,002 
** 

74,44 
(65,96-82,92) 

0,000 
** 

86,30 
(79,68-92,92) 

0,001 
* 

VO2ml 45,27 
(43,91-46,64) 

0,000 
** 

41,73 
(37,55-45,91) 

0,000 
** 

37,84 
(32,94-42,75) 

0,115 
N.S. 

VO2l 2,13 
(2,03-2,24) 

0,685 
N.S. 

2,16 
(1,78-2,53) 

0,000 
** 

2,33 
(1,92-2,73) 

0,388 
N.S. 

Doble 
producto 

21869,74 
(21323,97- 
22415,52) 

0,002 
** 

22758,27 
(21428,79-
24087,75) 

0,000 
** 

27832,60 
(25540,55-
30124,66) 

0,000 
** 

Sig. 1: Significación entre grupo total y grupo sobrepeso; Sig. 2: Significación entre grupo total y grupo obesidad; Sig. 3: 
Significación entre grupo sobrepeso y grupo obesidad p > 0,05: No hay diferencia estadística significativa. 
TAS: Tensión arterial sistólica; rep: reposo; TAD: Tensión arterial diastólica; TAM: Tensión arterial media; PP: Presión de 
pulso; FC: Frecuencia cardiaca; VO2: Consumo de oxígeno; ml: mililitros; l: litros 
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REGRESIÓN POR PASOS 
 

En el siguiente apartado se presenta el análisis de la regresión por 

pasos de todas las varibles estudiadas para los grupos total, total niños, total 

niñas, niños de 8-11 años, niños de 12-15 años, niñas de 8-11 años, niñas de 

12-15 años, sobrepeso total, sobrepeso niños, sobrepeso niñas, obesidad total, 

obesidad niños, obesidad niñas, sobrepeso-obesidad total, sobrepeso-obesidad 

niños y sobrepeso-obesidad niñas. 

La regresión total de todas las variables estadísticas elige 

automáticamente la máxima relación entre ellas. En la tabla 37, que va a servir 

de ejemplo para explicar la interpretación de todas las tablas de regresión por 

pasos y que analiza la regresión por pasos del grupo total, en el primer paso el 

sistema escoge la variable SISREPR (TAS de reposo) que muestra una 

correlación (R) de 0,582. 

En un segundo paso el método estadístico añade la variable DIASES 

(TAD de esfuerzo), lo que incrementa la correlación a 0,703. 

En un tercer paso el método estadístico añade la variable PESO, con lo 

que el coeficiente de correlación aube a 0,735 (que es una subida de pequeña 

magnitud que podría inducirnos a parar y no añadir más variables). 

En un cuarto paso se añade la variable TAMEDRE (TA media de reposo) 

y la correlación sube a 0740 (subida también pequeña que podría inducirnos a 

parar). 

El método estadístico añade un paso más, incorporándose la variable 

ESCAPU (pliegue escapular) y la correlación asciende a 0,744. 

Ya no se incluye ninguna variable más porque el incremento es 

demasioado pequeño. 

NOTA: En algún caso puede suceder que el método estadístico elimine 

alguna variable e incorpore dos nuevas variables. 
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Tabla 77. Coeficientes de regresión. Grupo total 
Coeficientes (a) 
  Coef no estand Coef 

estand 
  Correlaciones 

Mod  B Error 
típ. 

Beta t Sig. Ord 
cero 

Parc Semip 

1 (Const) 44,871 5,822  7,708 ,000    
 TASr ,824 ,048 ,582 17,184 ,000 ,582 ,582 ,582 
2 (Const) 3,189 5,987  ,533 ,594    
 TASr ,647 ,044 ,457 14,678 ,000 ,582 ,522 ,435 
 TADe ,886 ,067 ,413 13,280 ,000 ,551 ,484 ,394 
3 (Const) 14,873 5,914  2,515 ,012    
 TASr ,405 ,053 ,286 7,671 ,000 ,582 ,305 ,217 
 TADe ,850 ,064 ,397 13,328 ,000 ,551 ,486 ,377 
 Peso ,402 ,053 ,279 7,609 ,000 ,556 ,302 ,215 
4 (Const) 20,451 6,119  3,342 ,001    
 TASr ,660 ,095 ,466 6,930 ,000 ,582 ,278 ,194 
 TADe ,907 ,066 ,423 13,801 ,000 ,551 ,499 ,387 
 Peso ,408 ,052 ,283 7,777 ,000 ,556 ,309 ,218 
 TAMe -,464 ,145 -,213 -3,209 ,001 ,535 -,133 -,090 
5 (Const) 18,171 6,135  2,962 ,003    
 TASr ,703 ,096 ,496 7,334 ,000 ,582 ,293 ,205 
 TADe ,916 ,065 ,428 14,006 ,000 ,551 ,505 ,391 
 Peso ,350 ,056 ,242 6,245 ,000 ,556 ,252 ,174 
 TAMe -,511 ,145 -,234 -3,536 ,000 ,535 -,146 -,099 
 Escapu ,313 ,111 ,087 2,831 ,005 ,234 ,117 ,079 
a  Variable dependiente: TASe 
Mod: Modelo; Const: Constante; Coef no estand: Coeficientes no estandarizados; Coef estand: Coeficientes 
estandarizados; Error típ: Error típico; Sig: Significación; Ord cero: Orden cero; Parc: Parcial; Semip: Semiparcial 
TASr: Tensión arterial sistólica de reposo; TADe:  Tensión arterial diastólica de esfuerzo; Peso: Peso; TAMe: Tensión 
arterial media de esfuerzo; Escapu: Pliegue escapular; TASe: Tensión arterial sistólica de esfuerzo 
 
 
Tabla 78. Resumen del modelo de regresión. Grupo total 
Resumen del modelo (f) 

Modelo R R cuadrado 
R cuadrado 
corregida 

Error típ. de la 
estimación 

1 ,582(a) ,339 ,337 17,158 
2 ,703(b) ,494 ,492 15,026 
3 ,735(c) ,540 ,537 14,334 
4 ,740(d) ,548 ,545 14,220 
5 ,744(e) ,554 ,550 14,134 
a  Variables predictoras: (Constante), TASr 
b  Variables predictoras: (Constante), TASr, TADe 
c  Variables predictoras: (Constante), TASr, TADe, Peso 
d  Variables predictoras: (Constante), TASr, TADe, Peso, TAMe 
e  Variables predictoras: (Constante), TASr, TADe, Peso, TAMe, Escapu 
f  Variable dependiente: TASe 
TASr: Tensión arterial sistólica de reposo; TADe: Tensión arterial diastólica de esfuerzo; Peso: Peso; TAMe: Tensión 
arterial media de esfuerzo; Escapu: Pliegue escapular; TASe: Tensión arterial sistólica de esfuerzo 
 
 
 
 
 
 
 
  
 
 
 
  



                                                                                                                                                   148 

Tabla 79. Coeficientes de regresión. Grupo total niños 
Coeficientes (a) 
  Coef no estand Coef 

estand 
  

Modelo  B Error típ. Beta t Sig. 
1 (Const) 39,655 7,710  5,144 ,000 
 TASr ,865 ,062 ,604 13,852 ,000 
2 (Const) 6,612 8,118  ,814 ,416 
 TASr ,689 ,061 ,481 11,306 ,000 
 TADe ,764 ,093 ,349 8,190 ,000 
3 (Const) 21,910 8,101  2,705 ,007 
 TASr ,397 ,075 ,277 5,301 ,000 
 TADe ,739 ,089 ,337 8,332 ,000 
 Peso ,431 ,070 ,311 6,124 ,000 
4 (Const) 29,446 8,443  3,488 ,001 
 TASr ,503 ,083 ,351 6,062 ,000 
 TADe ,814 ,092 ,371 8,883 ,000 
 Peso ,442 ,070 ,320 6,342 ,000 
 TADr -,367 ,129 -,144 -2,842 ,005 
a  Variable dependiente: TASe 
Const: Constante; Coef no estand: Coeficientes no estandarizados; Coef estand: Coeficientes estandarizados; Error 
típ: Error típico; Sig: Significación 
TASr: Tensión arterial sistólica de reposo; TADe: Tensión arterial diastólica de esfuerzo; Peso: Peso; TAMe: Tensión 
arterial diastólica de reposo; TASe: Tensión arterial sistólica de esfuerzo 
 
 
Tabla 80. Resumen del modelo de regresión. Grupo total niños 
Resumen del modelo (e) 

Modelo R R cuadrado 
R cuadrado 
corregida 

Error típ. de la 
estimación 

1 ,604(a) ,365 ,363 17,825 
2 ,687(b) ,471 ,468 16,286 
3 ,725(c) ,525 ,521 15,461 
4 ,732(d) ,536 ,531 15,298 
a  Variables predictoras: (Constante), TASr 
b  Variables predictoras: (Constante), TASr, TADe 
c  Variables predictoras: (Constante), TASr, TADe, Peso 
d  Variables predictoras: (Constante), TASr, TADe, Peso, TADr 
e  Variable dependiente: TASe 
TASr: Tensión arterial sistólica de reposo; TADe: Tensión arterial diastólica de esfuerzo; Peso: Peso; TADr: Tensión 
arterial diastólica de reposo; TASe: Tensión arterial sistólica de esfuerzo 
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Tabla 81. Coeficientes de regresión. Grupo total niñas 
Coeficientes (a) 
  Coef no estand Coef 

estand 
  

Modelo  B Error típ. Beta t Sig. 
1 (Const) 53,717 7,455  7,206 ,000 
 TADe 1,248 ,104 ,610 11,966 ,000 
2 (Const) -3,337 8,863  -,377 ,707 
 TADe  1,065 ,092 ,521 11,610 ,000 
 TASr ,595 ,064 ,418 9,310 ,000 
3 (Const) -43,336 11,315  -3,830 ,000 
 TADe ,972 ,089 ,475 10,941 ,000 
 TASr ,507 ,063 ,356 8,062 ,000 
 Hum 9,960 1,886 ,235 5,280 ,000 
4 (Const) -30,368 12,222  -2,485 ,014 
 TADe ,988 ,088 ,483 11,232 ,000 
 TASr ,478 ,063 ,335 7,574 ,000 
 Hum 7,220 2,136 ,170 3,380 ,001 
 Iliaco ,358 ,137 ,129 2,623 ,009 
5 (Const) -28,291 12,148  -2,329 ,021 
 TADe 1,000 ,087 ,489 11,455 ,000 
 TASr ,447 ,064 ,314 7,007 ,000 
 Hum 8,044 2,147 ,190 3,746 ,000 
 Iliaco ,638 ,182 ,231 3,505 ,001 
 Triceps -,482 ,210 -,143 -2,298 ,022 
a  Variable dependiente: TASe                        
Const: Constante; Coef no estand: Coeficientes no estandarizados; Coef estand: Coeficientes estandarizados; Error 
típ: Error típico; Sig: Significación 
TADe: Tensión arterial diastólica de esfuerzo; TASr: Tensión arterial sistólica de reposo; Hum: Diámetro humeral; 
Iliaco: Pliegue ilíaco; Triceps: Pliegue de tríceps; TASe: Tensión arterial sistólica de esfuerzo 
 
 
Tabla 82. Resumen del modelo de regresión. Grupo total niñas 
Resumen del modelo (f) 

Modelo R R cuadrado 
R cuadrado 
corregida 

Error típ. de la 
estimación 

1 ,610(a) ,373 ,370 15,138 
2 ,734(b) ,539 ,535 13,002 
3 ,766(c) ,587 ,582 12,330 
4 ,774(d) ,599 ,592 12,181 
a  Variables predictoras: (Constante), TADe 
b  Variables predictoras: (Constante), TADe, TASr  
c  Variables predictoras: (Constante), TADe, TASr, Hum 
d  Variables predictoras: (Constante), TADe, TASr, Hum, Iliaco 
e  Variables predictoras: (Constante), TADe, TASr, Hum, Iliaco, Triceps 
f   Variable dependiente: TASe 
TADe: Tensión arterial diastólica de esfuerzo; TASr: Tensión arterial sistólica de reposo; Hum: Diámetro humeral; 
Iliaco: Pliegue ilíaco; Triceps: Pliegue de tríceps; TASe: Tensión arterial sistólica de esfuerzo 
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Tabla 83. Coeficientes de regresión. Grupo niños de 8-11 años 
Coeficientes (a) 
  Coef no estand Coef 

estand 
  

Modelo  B Error típ. Beta t Sig. 
1 (Const) 55,277 10,227  5,405 ,000 
 TASr ,692 ,089 ,530 7,737 ,000 
2 (Const) 29,866 10,484  2,849 ,005 
 TASr ,546 ,086 ,418 6,320 ,000 
 TADe ,603 ,111 ,360 5,441 ,000 
3 (Const) 32,404 10,236  3,166 ,002 
 TASr ,427 ,093 ,327 4,611 ,000 
 TADe ,561 ,109 ,335 5,156 ,000 
 Peso ,351 ,114 ,215 3,081 ,002 
a  Variable dependiente: TASe                        
Const: Constante; Coef no estand: Coeficientes no estandarizados; Coef estand: Coeficientes estandarizados; Error 
típ: Error típico; Sig: Significación 
TASr: Tensión arterial sistólica de reposo; TADe: Tensión arterial diastólica de esfuerzo; Peso Peso; TASe: Tensión 
arterial sistólica de esfuerzo 
 
 
Tabla 84. Resumen del modelo de regresión. Grupo niños de 8-11 años 
Resumen del modelo (d) 

Modelo R R cuadrado 
R cuadrado 
corregida 

Error típ. de la 
estimación 

1 ,530(a) ,281 ,277 13,270 
2 ,631(b) ,398 ,390 12,180 
3 ,659(c) ,434 ,423 11,854 
a  Variables predictoras: (Constante), TASr 
b  Variables predictoras: (Constante), TASr, TADe 
c  Variables predictoras: (Constante), TASr, TADe, Peso 
d  Variable dependiente: TASe 
TASr: Tensión arterial sistólica de reposo; TADe: Tensión arterial diastólica de esfuerzo; Peso Peso; TASe: Tensión 
arterial sistólica de esfuerzo  
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Tabla 85. Coeficientes de regresión. Grupo niños de 12-15 años 
Coeficientes (a) 
  Coef no estand Coef 

estand 
  

Modelo  B Error típ. Beta t Sig. 
1 (Const) 75,378 9,877   7,632 ,000 
 TADe 1,099 ,134 ,523 8,203 ,000 
2 (Const) 48,186 10,356   4,653 ,000 
 TADe  1,024 ,125 ,487 8,211 ,000 
 Prpulre ,588 ,105 ,331 5,579 ,000 
3 (Const) 40,855 10,185   4,011 ,000 
 TADe 1,015 ,120 ,483 8,433 ,000 
 Prpulre ,564 ,102 ,317 5,526 ,000 
 Escapu ,865 ,231 ,214 3,751 ,000 
4 (Const) 46,751 10,501   4,452 ,000 
 TADe 1,034 ,120 ,492 8,641 ,000 
 Prpulre ,544 ,102 ,306 5,354 ,000 
 Escapu 1,078 ,251 ,267 4,290 ,000 
 Meso -2,216 1,087 -,127 -2,039 ,043 
5 (Const) 20,311 16,700   1,216 ,226 
 TADe ,993 ,120 ,473 8,261 ,000 
 Prpulre ,485 ,105 ,273 4,627 ,000 
 Escapu ,980 ,254 ,243 3,861 ,000 
 Meso -2,923 1,133 -,168 -2,581 ,011 
 Hum 5,576 2,754 ,133 2,025 ,044 
a  Variable dependiente: TASe                        
Const: Constante; Coef no estand: Coeficientes no estandarizados; Coef estand: Coeficientes estandarizados; Error 
típ: Error típico; Sig: Significación 
TADe: Tensión arterial diastólica de esfuerzo; Prpulre: Presión de pulso de reposo; Escapu: Pliegue escapular; Meso: 
Mesomorfia ; Hum: Diámetro humeral; TASe: Tensión arterial sistólica de esfuerzo 
 
 
Tabla 86. Resumen del modelo de regresión. Grupo niños de 12-15 años 
Resumen del modelo (f) 

Modelo R R cuadrado 
R cuadrado 
corregida 

Error típ. de la 
estimación 

1 ,523(a) ,273 ,269 19,189 
2 ,618(b) ,381 ,374 17,753 
3 ,653(c) ,427 ,417 17,135 
4 ,663(d) ,440 ,427 16,984 
5 ,673(e) ,453 ,437 16,837 
a  Variables predictoras: (Constante), TADe 
b  Variables predictoras: (Constante), TADe, Prpulre  
c  Variables predictoras: (Constante), TADe, Prpulre, Escapu 
d  Variables predictoras: (Constante), TADe, Prpulre, Escapu, Meso 
e  Variables predictoras: (Constante), TADe, Prpulre, Escapu, Meso, Hum 
f   Variable dependiente: TASe 
TADe: Tensión arterial diastólica de esfuerzo; Prpulre: Presión de pulso de reposo; Escapu: Pliegue escapular; Meso: 
Mesomorfia ; Hum: Diámetro humeral; TASe: Tensión arterial sistólica de esfuerzo 
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Tabla 87. Coeficientes de regresión. Grupo niñas de 8-11 años 
Coeficientes (a) 
  Coef no estand Coef 

estand 
  

Modelo  B Error típ. Beta t Sig. 
1 (Const) 52,748 10,303  5,120 ,000 
 TASr ,740 ,089 ,560 8,287 ,000 
2 (Const) 8,519 10,561  ,807 ,421 
 TASr  ,626 ,078 ,474 8,052 ,000 
 TADe ,821 ,109 ,444 7,555 ,000 
3 (Const) -31,278 14,183  -2,205 ,029 
 TASr ,547 ,077 ,414 7,134 ,000 
 TADe ,768 ,105 ,416 7,351 ,000 
 Hum 9,352 2,347 ,230 3,985 ,000 
a  Variable dependiente: TASe                        
Const: Constante; Coef no estand: Coeficientes no estandarizados; Coef estand: Coeficientes es tandarizados; Error 
típ: Error típico; Sig: Significación 
TASr: Tensión arterial sistólica de reposo; TADe: Tensión arterial diastólica de esfuerzo; Hum: Diámetro humeral; 
TASe: Tensión arterial sistólica de esfuerzo 
 
 
Tabla 88. Resumen del modelo de regresión. Grupo niñas de 8-11 años 
Resumen del modelo (d) 

Modelo R R cuadrado 
R cuadrado 
corregida 

Error típ. de la 
estimación 

1 ,560(a) ,314 ,309 14,504 
2 ,710(b) ,504 ,497 12,374 
3 ,743(c) ,552 ,543 11,799 
a  Variables predictoras: (Constante), TASr 
b  Variables predictoras: (Constante), TASr, TADe 
c  Variables predictoras: (Constante), TASr, TADe, Hum 
d  Variable dependiente: TASe 
TASr: Tensión arterial sistólica de reposo; TADe: Tensión arterial diastólica de esfuerzo; Hum: Diámetro humeral; 
TASe: Tensión arterial sistólica de esfuerzo 
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Tabla 89. Coeficientes de regresión. Grupo niñas de 12-15 años 
Coeficientes (a) 
  Coef no estand Coef 

estand 
  

Modelo  B Error típ. Beta t Sig. 
1 (Const) 38,162 11,742  3,250 ,002 
 TADe 1,540 ,161 ,713 9,581 ,000 
2 (Const) -4,216 16,589  -,254 ,800 
 TADe 1,457 ,154 ,674 9,486 ,000 
 TASr ,393 ,114 ,244 3,435 ,001 
3 (Const) ,871 16,103  ,054 ,957 
 TADe 1,340 ,154 ,620 8,692 ,000 
 TASr ,350 ,111 ,218 3,141 ,002 
 Ilicaco ,605 ,219 ,198 2,764 ,007 
a  Variable dependiente: TASe                        
Const: Constante; Coef no estand: Coeficientes no estandarizados; Coef estand: Coeficientes estandarizados; Error 
típ: Error típico; Sig: Significación 
TADe: Tensión arterial diastólica de esfuerzo; TASr: Tensión arterial sistólica de reposo; Iliaco: Pliegue ilíaco; TASe: 
Tensión arterial sistólica de esfuerzo 
 
 
Tabla 90. Resumen del modelo de regresión. Grupo niñas de 12-15 años 
Resumen del modelo (d) 

Modelo R R cuadrado 
R cuadrado 
corregida 

Error típ. de la 
estimación 

1 ,713(a) ,508 ,502 13,606 
2 ,752(b) ,566 ,556 12,849 
3 ,775(c) ,601 ,587 12,391 
a  Variables predictoras: (Constante), TADe 
b  Variables predictoras: (Constante), TADe, TASr 
c  Variables predictoras: (Constante), TADe, TASr, Iliaco 
d  Variable dependiente: TASe 
TADe: Tensión arterial diastólica de esfuerzo; TASr: Tensión arterial sistólica de reposo; Iliaco: Pliegue ilíaco; TASe: 
Tensión arterial sistólica de esfuerzo 
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Tabla 91. Coeficientes de regresión. Grupo sobrepeso total 
Coeficientes (a) 
  Coef no estand Coef 

estand 
  

Modelo  B Error típ. Beta t Sig. 
1 (Const) 63,969 16,031  3,990 ,000 
 TADe 1,150 ,217 ,538 5,303 ,000 
2 (Const) 33,218 14,787  2,246 ,028 
 TADe 1,096 ,184 ,512 5,946 ,000 
 Prpulre ,685 ,130 ,456 5,286 ,000 
3 (Const) 2,252 16,502  ,136 ,892 
 TADe 1,159 ,172 ,542 6,722 ,000 
 Prpulre ,606 ,123 ,403 4,935 ,000 
 VO2ml ,692 ,204 ,278 3,399 ,001 
a  Variable dependiente: TASe                        
Const: Constante; Coef no estand: Coeficientes no estandarizados; Coef estand: Coeficientes estandarizados; Error 
típ: Error típico; Sig: Significación 
TADe: Tensión arterial diastólica de esfuerzo; Prpulre: Presión de pulso de reposo; VO2ml: Consumo de oxigeno en 
ml/kg/min; TASe: Tensión arterial sistólica de esfuerzo 
 
 
Tabla 92. Resumen del modelo de regresión. Grupo sobrepeso total 
Resumen del modelo (d) 

Modelo R R cuadrado 
R cuadrado 
corregida 

Error típ. de la 
estimación 

1 ,538(a) ,290 ,279 17,008 
2 ,705(b) ,497 ,482 14,424 
3 ,755(c) ,571 ,551 13,420 
a  Variables predictoras: (Constante), TADe 
b  Variables predictoras: (Constante), TADe, Prpulre 
c  Variables predictoras: (Constante), TADe, Prpulre, VO2ml 
d  Variable dependiente: TASe 
TADe: Tensión arterial diastólica de esfuerzo; Prpulre: Presión de pulso de reposo; V O2ml: Consumo de oxigeno en 
ml/kg/min; TASe: Tensión arterial sistólica de esfuerzo 
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Tabla 93. Coeficientes de regresión. Grupo sobrepeso niños 
Coeficientes (a) 
  Coef no estand Coef 

estand 
  

Modelo  B Error típ. Beta t Sig. 
1 (Const) 103,776 8,904  11,655 ,000 
 Prpulre ,887 ,166 ,599 5,343 ,000 
2 (Const) 38,865 16,182  2,402 ,020 
 Prpulre ,758 ,144 ,512 5,268 ,000 
 TADe ,959 ,211 ,441 4,538 ,000 
3 (Const) -7,683 23,513  -,327 ,745 
 Prpulre ,598 ,149 ,404 4,002 ,000 
 TADe ,860 ,204 ,396 4,225 ,000 
 Hum 9,784 3,750 ,267 2,609 ,012 
a  Variable dependiente: TASe                        
Const: Constante; Coef no estand: Coeficientes no estandarizados; Coef estand: Coeficientes estandarizados; Error 
típ: Error típico; Sig: Significación 
Prpulre: Presión de pulso de reposo; TADe: Tensión arterial diastólica de esfuerzo; Hum: Diámetro humeral; TASe: 
Tensión arterial sistólica de esfuerzo 
 
 
Tabla 94. Resumen del modelo de regresión. Grupo sobrepeso niños 
Resumen del modelo (d) 

Modelo R R cuadrado 
R cuadrado 
corregida 

Error típ. de la 
estimación 

1 ,599(a) ,359 ,346 16,344 
2 ,739(b) ,546 ,528 13,892 
3 ,775(c) ,601 ,577 13,149 
a  Variables predictoras: (Constante), Prpulre, TADe 
b  Variables predictoras: (Constante), Prpulre, TADe 
c  Variables predictoras: (Constante), Prpulre, TADe, Hum 
d  Variable dependiente: TASe 
Prpulre: Presión de pulso de reposo; TADe: Tensión arterial diastólica de esfuerzo; Hum: Diámetro humeral; TASe: 
Tensión arterial sistólica de esfuerzo 
 
  
Tabla 95. Coeficientes de regre sión. Grupo sobrepeso niñas 
Coeficientes (a) 
  Coef no estand Coef 

estand 
  

Modelo  B Error típ. Beta t Sig. 
1 (Const) 255,880 35,562  7,195 ,000 
 FCe -,704 ,222 -,621 -3,166 ,006 
a  Variable dependiente: TASe                        
Const: Constante; Coef no estand: Coeficientes no estandarizados; Coef estand: Coeficientes estandarizados; Error 
típ: Error típico; Sig: Significación 
FCe: Frecuencia cardiaca de esfuerzo; TASe: Tensión arterial sistólica de esfuerzo 
 
 
Tabla 96. Resumen del modelo de regresión. Grupo sobrepeso niñas 
Resumen del modelo (b) 

Modelo R R cuadrado 
R cuadrado 
corregida 

Error típ. de la 
estimación 

1 ,621(a) ,385 ,347 15,654 
a  Variables predictoras: (Constante), FCe 
b  Variable dependiente: TASe 
FCe: Frecuencia cardiaca de esfuerzo; TASe: Tensión arterial sistólica de esfuerzo 
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Tabla 97. Coeficientes de regresión. Grupo obesidad total 
Coeficientes (a) 
  Coef no estand Coef 

estand 
  

Modelo  B Error típ. Beta t Sig. 
1 (Const) 58,143 15,498  3,752 ,000 
 TADe 1,371 ,212 ,615 6,474 ,000 
2 (Const) 34,193 14,806  2,309 ,024 
 TADe  1,104 ,198 ,495 5,589 ,000 
 Peso ,690 ,157 ,390 4,404 ,000 
3 (Const) 112,893 26,863  4,202 ,000 
 TADe 1,006 ,186 ,451 5,411 ,000 
 Peso 1,185 ,206 ,671 5,763 ,000 
 Brazo -3,628 1,063 -,380 -3,412 ,001 
4 (Const) 90,778 27,277  3,328 ,001 
 TADe 1,005 ,179 ,451 5,618 ,000 
 Peso ,980 ,214 ,555 4,591 ,000 
 Brazo -3,312 1,030 -,347 -3,214 ,002 
 Prpulre ,507 ,200 ,214 2,532 ,014 
a  Variable dependiente: TASe                        
Const: Constante; Coef no estand: Coeficientes no estandarizados; Coef estand: Coeficientes estandarizados; Error 
típ: Error típico; Sig: Significación 
TADe: Tensión arterial diastólica de esfuerzo; Peso: Peso; Brazo: Perímetro de brazo contraído; Prpulre: Presión de 
pulso de reposo; TASe: Tensión arterial sistólica de esfuerzo 
 
 
Tabla 98. Resumen del modelo de regresión. Grupo obesidad total 
Resumen del modelo (e) 

Modelo R R cuadrado 
R cuadrado 
corregida 

Error típ. de la 
estimación 

1 ,615(a) ,378 ,369 19,779 
2 ,718(b) ,516 ,502 17,574 
3 ,767(c) ,588 ,569 16,342 
4 ,790(d) ,624 ,601 15,720 
a  Variables predictoras: (Constante), TADe 
b  Variables predictoras: (Constante), TADe, Peso 
c  Variables predictoras: (Constante), TADe, Peso, Brazo 
d  Variables predictoras: (Constante), TADe, Peso, Brazo, Prpulre 
e  Variable dependiente: TASe 
TADe: Tensión arterial diastólica de esfuerzo; Peso: Peso; Brazo: Perímetro de brazo contraído; Prpulre: Presión de 
pulso de reposo; TASe: Tensión arterial sistólica de esfuerzo 
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Tabla 99. Coeficientes de regresión. Grupo obesidad niños 
Coeficientes (a) 
  Coef no estand Coef 

estand 
  

Modelo  B Error típ. Beta t Sig. 
1 (Const) 85,035 12,954  6,565 ,000 
 Peso 1,113 ,199 ,637 5,604 ,000 
2 (Const) 17,702 18,885  ,937 ,354 
 Peso ,836 ,180 ,478 4,653 ,000 
 TADe 1,191 ,272 ,450 4,380 ,000 
3 (Const) 100,854 34,406  2,931 ,005 
 Peso 1,339 ,245 ,766 5,467 ,000 
 TADe ,980 ,264 ,370 3,709 ,001 
 Brazo -3,523 1,253 -,369 -2,812 ,007 
4 (Const) 167,949 41,235  4,073 ,000 
 Peso 1,406 ,232 ,804 6,071 ,000 
 TADe 1,162 ,258 ,439 4,510 ,000 
 Brazo -3,441 1,178 -,361 -2,923 ,006 
 Femur -8,740 3,336 -,239 -2,620 ,012 
a  Variable dependiente: TASe                        
Const: Constante; Coef no estand: Coeficientes no estandarizados; Coef estand: Coeficientes estandarizados; Error 
típ: Error típico; Sig: Significación 
Peso: Peso; TADe: Tensión arterial diastólica de esfuerzo; Brazo: Perímetro de brazo contraído; Femur: Diámetro de 
fémur; TASe: Tensión arterial sistólica de esfuerzo 
  
 
Tabla 100. Resumen del modelo de regresión. Grupo obesidad niños 
Resumen del modelo (e) 

Modelo R R cuadrado 
R cuadrado 
corregida 

Error típ. de la 
estimación 

1 ,637(a) ,406 ,393 20,967 
2 ,764(b) ,583 ,565 17,751 
3 ,804(c) ,647 ,623 16,528 
4 ,834(d) ,695 ,667 15,526 
a  Variables predictoras: (Constante), Peso 
b  Variables predictoras: (Constante), Peso, TADe 
c  Variables predictoras: (Constante), Peso, TADe, Brazo 
d  Variables predictoras: (Constante), Peso, TADe, Brazo, Femur 
e  Variable dependiente: TASe 
Peso: Peso; TADe: Tensión arterial diastólica de esfuerzo; Brazo: Perímetro de brazo contraído; Femur: Diámetro de 
fémur; TASe: Tensión arterial sistólica de esfuerzo 
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Tabla 101. Coeficientes de regresión. Grupo obesidad niñas 
Coeficientes (a) 
  Coef no estand Coef 

estand 
  

Modelo  B Error típ. Beta t Sig. 
1 (Const) 85,537 19,503  4,386 ,000 
 TADe 1,010 ,258 ,650 3,918 ,001 
2 (Const) 46,558 21,631  2,152 ,044 
 TADe 1,054 ,223 ,678 4,729 ,000 
 Iliaco 1,265 ,441 ,411 2,867 ,010 
3 (Const) 84,898 18,141  4,680 ,000 
 TADe 1,050 ,163 ,675 6,446 ,000 
 Iliaco 1,663 ,335 ,541 4,960 ,000 
 Triceps -1,783 ,415 -,468 -4,300 ,000 
a  Variable dependiente: TASe                        
Const: Constante; Coef no estand: Coeficientes no estandarizados; Coef estand: Coeficientes estandarizados; Error 
típ: Error típico; Sig: Significación 
TADe: Tensión arterial diastólica de esfuerzo; Iliaco: Pliegue ilíaco; Femur: Triceps: Pliegue de triceps; TASe: Tensión 
arterial sistólica de esfuerzo 
 
 
Tabla 102. Resumen del modelo de regresión. Grupo obesidad niñas 
Resumen del modelo (d) 

Modelo R R cuadrado 
R cuadrado 
corregida 

Error típ. de la 
estimación 

1 ,650(a) ,422 ,395 15,676 
2 ,768(b) ,591 ,550 13,523 
3 ,890(c) ,793 ,760 9,877 
a  Variables predictoras: (Constante), TADe 
b  Variables predictoras: (Constante), TADe, Iliaco 
c  Variables predictoras: (Constante), TADe, Iliaco, Triceps 
d  Variable dependiente: TASe 
TADe: Tensión arterial diastólica de esfuerzo; Iliaco: Pliegue ilíaco; Femur: Triceps: Pliegue de triceps; TASe: Tensión 
arterial sistólica de esfuerzo 
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Tabla 103. Coeficientes de regresión. Grupo sobrepeso-obesidad total 
Coeficientes (a) 
  Coef no estand Coef 

estand 
  Correlaciones Estad 

colineal 
Mod  B Error 

típ. 
Beta t Sig. Ord 

cero 
Parc Semip Toler FIV 

1 (Const) 61,313 11,480  5,341 ,000      
 TADe 1,256 ,156 ,562 8,049 ,000 ,562 ,562 ,562 1,000 1,000 
2 (Const) 36,355 10,586  3,434 ,001      
 TADe 1,042 ,139 ,467 7,511 ,000 ,562 ,537 ,455 ,950 1,053 
 Peso ,679 ,099 ,428 6,891 ,000 ,533 ,505 ,417 ,950 1,053 
3 (Const) 23,696 10,739  2,207 ,029      
 TADe 1,053 ,133 ,471 7,910 ,000 ,562 ,559 ,459 ,949 1,053 
 Peso ,472 ,111 ,297 4,269 ,000 ,533 ,342 ,248 ,695 1,439 
 Prpulre ,474 ,131 ,247 3,619 ,000 ,450 ,294 ,210 ,724 1,381 
4 (Const) 14,575 11,571  1,260 ,210      
 TADe 1,085 ,133 ,486 8,176 ,000 ,562 ,573 ,470 ,936 1,069 
 Peso ,440 ,111 ,277 3,983 ,000 ,533 ,322 ,229 ,680 1,470 
 Prpulre ,496 ,130 ,258 3,813 ,000 ,450 ,310 ,219 ,719 1,391 
 Escapu ,415 ,208 ,116 1,991 ,048 ,091 ,168 ,114 ,971 1,030 
a  Variable dependiente: TASe                
Mod: Modelo; Const: Constante; Coef no estand: Coeficientes no estandarizados; Coef estand: Coeficientes estandarizados; 
Estad colineal: Estadístico de colinealidad; Error típ: Error típico; Sig: Significación; Ord cero: Orden cero; Parc: Parcial; 
Semip: Semiparcial; Toler: Tolerancia  
TADe: Tensión arterial diastólica de esfuerzo; Peso: Peso; Prpulre: Presión de pulso de reposo; Escapu: Pliegue escapular; 
TASe: Tensión arterial sistólica de esfuerzo 

 
 
Tabla 104. Resumen del modelo de regresión. Grupo total 
Resumen del modelo (e) 

Modelo R R cuadrado 
R cuadrado 
corregida 

Error típ. de 
estimación 

Durbin-
Watson 

1 ,562(a) ,316 ,311 19,057  
2 ,700(b) ,490 ,483 16,512  
3 ,731(c) ,535 ,524 15,837  
4 ,740(d) ,548 ,534 15,670 2,129 
a  Variables predictoras: (Constante), TADe 
b  Variables predictoras: (Constante), TADe, Peso 
c  Variables predictoras: (Constante), TADe, Peso, Prpulre 
d  Variables predictoras: (Constante), TADe, Peso, Prpulre, Escapu 
e  Variable dependiente: TASe 
TADe: Tensión arterial diastólica de esfuerzo; Peso: Peso; Prpulre: Presión de pulso de reposo; Escapu: Pliegue 
escapular; TASe: Tensión arterial sistólica de esfuerzo 
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Tabla 105. Coeficientes de regresión. Grupo sobrepeso-obesidad niños 
Coeficientes (a) 
  Coef no estand Coef 

estand 
  Correlaciones Estad 

colineal 
Mod  B Error 

típ. 
Beta t Sig. Ord 

cero 
Parc Semip Toler FIV 

1 (Const) 95,823 7,853  12,202 ,000      
 Peso ,933 ,125 ,599 7,447 ,000 ,599 ,599 ,599 1,000 1,000 
2 (Const) 31,309 12,862  2,434 ,017      
 Peso ,765 ,112 ,491 6,839 ,000 ,599 ,568 ,475 ,935 1,069 
 TADe 1,023 ,173 ,424 5,902 ,000 ,549 ,512 ,410 ,935 1,069 
3 (Const) 24,143 12,699  1,901 ,060      
 Peso ,553 ,132 ,355 4,178 ,000 ,599 ,391 ,281 ,626 1,598 
 TADe ,981 ,168 ,406 5,828 ,000 ,549 ,509 ,391 ,928 1,078 
 Prpulre ,450 ,161 ,235 2,795 ,006 ,538 ,273 ,188 ,636 1,572 
a  Variable dependiente: TASe                
Mod: Modelo; Const: Constante; Coef no estand: Coeficientes no estandarizados; Coef estand: Coeficientes estandarizados; 
Estad colineal: Estadístico de colinealidad; Error típ: Error típico; Sig: Significación; Ord cero: Orden cero; Parc: Parcial; 
Semip: Semiparcial; Toler: Tolerancia  
Peso: Peso; TADe: Tensión arterial diastólica de esfuerzo; Prpulre: Presión de pulso de reposo; TASe: Tensión arterial 
sistólica de esfuerzo 

 
 
Tabla 106. Resumen del modelo de regresión. Grupo sobrepeso-obesidad niños 
Resumen del modelo (d) 

Modelo R R cuadrado 
R cuadrado 
corregida 

Error típ. de 
estimación 

Durbin-
Watson 

1 ,599(a) ,359 ,353 19,063  
2 ,726(b) ,527 ,518 16,457  
3 ,750(c) ,562 ,549 15,913 1,910 
a  Variables predictoras: (Constante), Peso 
b  Variables predictoras: (Constante), Peso, TADe 
c  Variables predictoras: (Constante), Peso, TADe, Prpulre 
d  Variable dependiente: TASe 
Peso: Peso; TADe: Tensión arterial diastólica de esfuerzo; Prpulre: Presión de pulso de reposo; TASe: Tensión arterial 
sistólica de esfuerzo 
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Tabla 107. Coeficientes de regresión. Grupo sobrepeso-obesidad niñas 
Coeficientes (a) 
  Coef no estand Coef 

estand 
  Correlaciones Estad 

colineal 
Mod  B Error 

típ. 
Beta t Sig. Ord 

cero 
Parc Semip Toler FIV 

1 (Const) 71,179 17,284   4,118 ,000           
 TADe 1,137 ,236 ,611 4,816 ,000 ,611 ,611 ,611 1,000 1,000 
2 (Const) 38,217 17,300   2,209 ,033           
 TADe 1,124 ,204 ,603 5,507 ,000 ,611 ,666 ,603 1,000 1,000 
 Iliaco 1,348 ,357 ,414 3,774 ,001 ,424 ,522 ,413 1,000 1,000 
3 (Const) 54,166 17,467   3,101 ,004           
 TADe 1,190 ,193 ,639 6,153 ,000 ,611 ,711 ,633 ,981 1,020 
 Iliaco 1,607 ,351 ,493 4,577 ,000 ,424 ,601 ,471 ,911 1,098 
 Triceps -1,071 ,432 -,269 -2,477 ,018 -,035 -,377 -,255 ,894 1,119 
a  Variable dependiente: TASe                
Mod: Modelo; Const: Constante; Coef no estand: Coeficientes no estandarizados; Coef estand: Coeficientes estandarizados; 
Estad colineal: Estadístico de colinealidad; Error típ: Error típico; Sig: Significación; Ord cero: Orden cero; Parc: Parcial; 
Semip: Semiparcial; Toler: Tolerancia  
TADe: Tensión arterial diastólica de esfuerzo; Iliaco: Pliegue ilíaco; Triceps: Pliegue del tríceps; TASe: Tensión arterial 
sistólica de esfuerzo 

 
 
Tabla 108. Resumen del modelo de regresión. Grupo sobrepeso-obesidad niñas 
Resumen del modelo (d) 

Modelo R R cuadrado 
R cuadrado 
corregida 

Error típ. de 
estimación 

Durbin-
Watson 

1 ,611(a) ,373 ,357 17,117  
2 ,737(b) ,544 ,520 14,789  
3 ,780(c) ,609 ,577 13,881 2,020 
a  Variables predictoras: (Constante), TADe 
b  Variables predictoras: (Constante), TADe, Iliaco 
c  Variables predictoras: (Constante), TADe, Iliaco, Triceps 
d  Variable dependiente: TASe 
TADe: Tensión arterial diastólica de esfuerzo; Iliaco: Pliegue ilíaco; Triceps: Pliegue del tríceps; TASe: Tensión arterial 
sistólica de esfuerzo 
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TABLA 109. Análisis de regresión múltiple con todas las variables 
Grupo  sisrepr diases peso tamedre escapu diasrepr humeral iliaco triceps prpulre meso fces vo2ml brazo femur 

Total 
1  

(,582) 
2  

(,703) 
3  

(,735) 
4  

(,740) 
5  

(,744)                     

Total niños 
1  

(,604) 
2  

(,687) 
3  

(,725) - - 
4  

(,732)                   

Total niñas 
2  

(,734) 
1  

(,610) - - - - 
3  

(,766) 
4 

(,774) 
5 

(,780)             

Niños 8-11 
1  

(,530) 
2  

(,631) 
3  

(,659) - - - - - -             

Niños 12-15 - 
1  

(,523) - - 
3  

(,653) - 
5  

(,673) - - 
2 

(,618) 
4 

(,663)         

Niñas 8-11 
1  

(,560) 
2 

 (,710) - - - - 
3  

(,743)   - - -         

Niñas 12-15 
2  

(,752) 
1  

(,713) - - - - - 
3 

(,775) - - -         

Sobrepeso total - 
1  

(,538) - - - - - - - 
2 

(,705) - - 
3 

(,755)     

Sobrepeso niños - 
2  

(,739) - - - - 
3  

(,775) - - 
1 

(,599) - -       

Sobrepeso niñas - - - - - - - - - - - 
1 

(,621)       

Obesidad total - 
1  

(,615) 
2  

(,718) - - - - - - 
4 

(,790) - - - 
3 

(,767)   

Obesidad niños - 
2  

(,764) 
1  

(,637) - - - - - - - - - - 
3 

(,804) 
4 

(,834) 

Obesidad niñas - 
1  

(,650) - - - - - 
2 

(,768) 
3 

(,890)             
Sobrepeso-obesidad 
total   

1  
(,562) 

2  
(,700)   4 (,740)         

3 
(,731)           

Sobrepeso-obesidad 
niños   

2  
(,726) 

1  
(,599)             

3 
(,750)           

Sobrepeso-obesidad 
niñas   

1  
(,611)           

2 
(,737) 

3 
(,780)             
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REGRESIÓN MÚLTIPLE TODAS LAS VARIABLES MENOS TAD ESFUERZO 
 
 
 
Tabla 110. Coeficientes de regresión. Grupo total  
Coeficientes (a) 
  Coef no estand Coef 

estand 
  Correlaciones Estad 

colineal 
Mod  B Error 

típ. 
Beta t Sig. Ord 

cero 
Parc Semip Toler FIV 

1 (Const) 44,871 5,822  7,708 ,000      
 TASr ,824 ,048 ,582 17,184 ,000 ,582 ,582 ,582 1,000 1,000 
2 (Const) 56,168 5,759  9,754 ,000      
 TASr ,543 ,059 ,383 9,185 ,000 ,582 ,357 ,297 ,600 1,665 
 Peso ,454 ,060 ,314 7,527 ,000 ,556 ,299 ,243 ,600 1,665 
3 (Const) 35,363 9,517  3,716 ,000      
 TASr ,548 ,059 ,387 9,318 ,000 ,582 ,362 ,300 ,600 1,667 
 Peso ,287 ,085 ,199 3,366 ,001 ,556 ,139 ,108 ,296 3,379 
 Hum 4,767 1,742 ,143 2,737 ,006 ,487 ,113 ,088 ,378 2,648 
4 (Const) 32,277 9,616  3,357 ,001      
 TASr ,564 ,059 ,398 9,526 ,000 ,582 ,369 ,306 ,589 1,697 
 Peso ,239 ,089 ,165 2,699 ,007 ,556 ,112 ,087 ,274 3,650 
 Hum 4,796 1,737 ,144 2,760 ,006 ,487 ,114 ,089 ,378 2,648 
 Sum6 ,035 ,017 ,070 2,010 ,045 ,228 ,084 ,064 ,848 1,179 
5 (Const) 40,484 10,354  3,910 ,000      
 TASr ,564 ,059 ,398 9,562 ,000 ,582 ,371 ,306 ,589 1,697 
 Peso ,374 ,109 ,259 3,425 ,001 ,556 ,142 ,109 ,179 5,595 
 Hum 5,877 1,807 ,177 3,252 ,001 ,487 ,135 ,104 ,347 2,882 
 Sum6 ,046 ,018 ,091 2,522 ,012 ,228 ,105 ,081 ,782 1,278 
 Brazo -,900 ,429 -,147 -2,100 ,036 ,467 -,087 -,067 ,210 4,768 
a  Variable dependiente: TASe  
Mod: Modelo; Const: Constante; Coef no estand: Coeficientes no estandarizados; Coef estand: Coeficientes estandarizados; 
Estad colineal: Estadístico de colinealidad; Error típ: Error típico; Sig: Significación; Ord cero: Orden cero; Parc: Parcial; 
Semip: Semiparcial; Toler: Tolerancia  
TASr: Tensión arterial sistólica de reposo; Peso: Peso; Hum: Diámetro humeral; Sum6: Sumatorio de seis pliegues; Brazo: 
Perímetro de brazo contraido; TASe: Tensión arterial sistólica de esfuerzo 

 
 
Tabla 111. Resumen del modelo de regresión. Grupo total 
Resumen del modelo (f) 

Modelo R R cuadrado 
R cuadrado 
corregida 

Error típ. de 
estimación 

Durbin-
Watson 

1 ,582(a) ,339 ,337 17,158  
2 ,631(b) ,398 ,396 16,386  
3 ,637(c) ,405 ,402 16,294  
4 ,640(d) ,410 ,406 16,251  
5 ,644(e) ,414 ,409 16,203 1,858 
a  Variables predictoras: (Constante), TASr 
b  Variables predictoras: (Constante), TASr, Peso 
c  Variables predictoras: (Constante), TASr, Peso, Hum 
d  Variables predictoras: (Constante), TASr, Peso, Hum, Sum6 
e  Variables predictoras: (Constante), TASr, Peso, Hum, Sum6, Brazo 
f  Variable dependiente: TASe 
TASr: Tensión arterial sistólica de reposo; Peso: Peso; Hum: Diámetro humeral; Sum6: Sumatorio de seis pliegues; 
Brazo: Perímetro de brazo contraido; TASe: Tensión arterial sistólica de esfuerzo 
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Tabla 112. Coeficientes de regresión. Grupo total niños 
Coeficientes (a) 
  Estadísticos de colinealidad 
Modelo  Tolerancia FIV 
1 TASr 1,000 1,000 
2 TASr ,554 1,804 
 Peso ,554 1,804 
3 TASr ,552 1,813 
 Peso ,190 5,262 
 Ppierna ,236 4,232 
a  Variable dependiente: TASe 
TASr: Tensión arterial sistólica de reposo; Peso: Peso; Ppierna: Perímetro de pierna; TASe: Tensión arterial sistólica 
de esfuerzo 

 
 
Tabla 113. Resumen del modelo de regresión. Grupo total niños 
Resumen del modelo (d) 

Modelo R R cuadrado 
R cuadrado 
corregida 

Error típ. de 
estimación 

Durbin-
Watson 

1 ,604(a) ,365 ,363 17,825  
2 ,652(b) ,426 ,422 16,975  
3 ,658(c) ,432 ,427 16,902 1,918 
a  Variables predictoras: (Constante), TASr 
b  Variables predictoras: (Constante), TASr, Peso 
c  Variables predictoras: (Constante), TASr, Peso, Ppierna 
d  Variable dependiente: TASe 
TASr: Tensión arterial sistólica de reposo; Peso: Peso; Ppierna: Perímetro de pierna; TASe: Tensión arterial sistólica 
de esfuerzo 

 
 
Tabla 114. Coeficientes de regresión. Grupo total niñas 
Coeficientes (a) 
  Estadísticos de colinealidad 
Modelo  Tolerancia FIV 
1 TASr 1,000 1,000 
2 TASr ,907 1,103 
 Hum ,907 1,103 
3 TASr ,888 1,126 
 Hum ,561 1,784 
 Femur ,561 1,783 
a  Variable dependiente: TASe 
Hum: Diámetro humeral; Femur: Diámetro de fémur; TASe: Tensión arterial sistólica de esfuerzo 

 
 
Tabla 115. Resumen del modelo de regresión. Grupo total niñas 
Resumen del modelo (d) 

Modelo R R cuadrado 
R cuadrado 
corregida 

Error típ. de 
estimación 

Durbin-
Watson 

1 ,529(a) ,280 ,277 16,215  
2 ,617(b) ,381 ,375 15,074  
3 ,634(c) ,402 ,394 14,846 1,853 
a  Variables predictoras: (Constante), TASr 
b  Variables predictoras: (Constante), TASr, Hum 
c  Variables predictoras: (Constante), TASr, Hum, Femur 
d  Variable dependiente: TASe 
TASr: Tensión arterial sistólica de reposo; Hum: Diámetro humeral; Femur: Diámetro de fémur; TASe: Tensión arterial 
sistólica de esfuerzo 
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Tabla 116. Coeficientes de regresión. Grupo niños de 8-11 años 
Coeficientes (a) 
  Estadísticos de colinealidad 
Modelo  Tolerancia FIV 
1 TASr 1,000 1,000 
2 TASr ,786 1,272 
 Peso ,786 1,272 
a  Variable dependiente: TASe 
TASr: Tensión arterial sistólica de reposo; Peso: Peso; TASe: Tensión arterial sistólica de esfuerzo 
 

 
Tabla 117. Resumen del modelo de regresión. Grupo niños de 8-11 años 
Resumen del modelo (c) 

Modelo R R cuadrado 
R cuadrado 
corregida 

Error típ. de 
estimación 

Durbin-
Watson 

1 ,530(a) ,281 ,277 13,270  
2 ,578(b) ,334 ,326 12,813 1,691 
a  Variables predictoras: (Constante), TASr 
b  Variables predictoras: (Constante), TASr, Peso 
c  Variable dependiente: TASe 
TASr: Tensión arterial sistólica de reposo; Peso: Peso; TASe: Tensión arterial sistólica de esfuerzo 
 
  
Tabla 118. Coeficientes de regresión. Grupo niños de 12-15 años 
Coeficientes (a) 
  Estadísticos de colinealidad 
Modelo  Tolerancia FIV 
1 TASr 1,000 1,000 
2 TASr ,723 1,383 
 Peso ,723 1,383 
a  Variable dependiente: TASe 
TASr: Tensión arterial sistólica de reposo; Peso: Peso; TASe: Tensión arterial sistólica de esfuerzo 
 
 
Tabla 119. Resumen del modelo de regresión. Grupo niños de 12-15 años 
Resumen del modelo (c) 

Modelo R R cuadrado 
R cuadrado 
corregida 

Error típ. de 
estimación 

Durbin-
Watson 

1 ,447(a) ,200 ,195 20,135  
2 ,480(b) ,230 ,222 19,801 1,990 
a  Variables predictoras: (Constante), TASr 
b  Variables predictoras: (Constante), TASr, Peso 
c  Variable dependiente: TASe 
TASr: Tensión arterial sistólica de reposo; Peso: Peso; TASe: Tensión arterial sistólica de esfuerzo 



                                                                                                                                                   166 

 
Tabla 120. Coeficientes de regresión. Grupo niñas de 8-11 años 
Coeficientes (a) 
  Estadísticos de colinealidad 
Modelo  Tolerancia FIV 
1 TASr 1,000 1,000 
2 TASr ,920 1,087 
 Hum ,920 1,087 
a  Variable dependiente: TASe 
TASr: Tensión arterial sistólica de reposo; Hum: Diámetro humeral; TASe: Tensión arterial sistólica de esfuerzo 
 
 
Tabla 121. Resumen del modelo de regresión. Grupo niñas de 8-11 años 
Resumen del modelo (c) 

Modelo R R cuadrado 
R cuadrado 
corregida 

Error típ. de 
estimación 

Durbin-
Watson 

1 ,560(a) ,314 ,309 14,504  
2 ,623(b) ,389 ,380 13,739 2,139 
a  Variables predictoras: (Constante), TASr 
b  Variables predictoras: (Constante), TASr, Hum 
c  Variable dependiente: TASe 
TASr: Tensión arterial sistólica de reposo; Hum: Diámetro humeral; TASe: Tensión arterial sistólica de esfuerzo 
 
  
Tabla 122. Coeficientes de regresión. Grupo niñas de 12-15 años 
Coeficientes (a) 
  Estadísticos de colinealidad 
Modelo  Tolerancia FIV 
1 Fem  1,000 1,000 
2 Fem ,982 1,019 
 TASr ,982 1,019 
3 TASr ,698 1,433 
 TASr ,966 1,035 
 Iliaco ,689 1,452 
a  Variable dependiente: TASe 
Femur: Diámetro de fémur; TASr: Tensión arterial sistólica de reposo; Iliaco: Pliegue ilíaco; TASe: Tensión arterial 
sistólica de esfuerzo 
 
 
Tabla 123. Resumen del modelo de regresión. Grupo niñas de 12-15 años 
Resumen del modelo (d) 

Modelo R R cuadrado 
R cuadrado 
corregida 

Error típ. de 
estimación 

Durbin-
Watson 

1 ,422(a) ,178 ,169 17,581  
2 ,515(b) ,265 ,248 16,719  
3 ,549(c) ,301 ,277 16,395 1,638 
a  Variables predictoras: (Constante), Femur 
b  Variables predictoras: (Constante), Femur , TASr 
c  Variables predictoras: (Constante), Femur , TASr, Iliaco 
d  Variable dependiente: TASe 
Femur: Diámetro de fémur; TASr: Tensión arterial sistólica de reposo; Iliaco: Pliegue ilíaco; TASe: Tensión arterial 
sistólica de esfuerzo 
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Tabla 124. Coeficientes de regresión. Grupo sobrepeso total 
Coeficientes (a) 
  Estadísticos de colinealidad 
Modelo  Tolerancia FIV 
1 TASr 1,000 1,000 
2 TASr ,811 1,233 
 Hum ,811 1,233 
3 TASr ,811 1,234 
 Hum ,800 1,251 
 FCE ,985 1,016 
a  Variable dependiente: TASe 
TASr: Tensión arterial sistólica de reposo; Hum: Diámetro humeral; FCE: Frecuencia cardiaca de esfuerzo; TASe: 
Tensión arterial sistólica de esfuerzo 
 
 
Tabla 125. Resumen del modelo de regresión. Grupo sobrepeso total 
Resumen del modelo (d) 

Modelo R R cuadrado 
R cuadrado 
corregida 

Error típ. de 
estimación 

Durbin-
Watson 

1 ,492(a) ,242 ,231 17,569  
2 ,579(b) ,336 ,316 16,568  
3 ,626(c) ,392 ,364 15,973 2,214 
a  Variables predictoras: (Constante), TASr 
b  Variables predictoras: (Constante), TASr, Hum 
c  Variables predictoras: (Constante), TASr, Hum, FCE 
d  Variable dependiente: TASe 
TASr: Tensión arterial sistólica de reposo; Hum: Diámetro humeral; FCE: Frecuencia cardiaca de esfuerzo; TASe: 
Tensión arterial sistólica de esfuerzo 
 
  
Tabla 126. Coeficientes de regresión. Grupo sobrepeso niños 
Coeficientes (a) 
  Estadísticos de colinealidad 
Modelo  Tolerancia FIV 
1 Prpulre  1,000 1,000 
2 Prpulre  ,807 1,239 
 Hum ,807 1,239 
3 Prpulre ,786 1,273 
 Hum ,803 1,246 
 FCE ,949 1,053 
a  Variable dependiente: TASe 
Prpulre: Presión de pulso de reposo; Hum: Diámetro humeral; FCE: Frecuencia cardiaca de esfuerzo; TASe: Tensión 
arterial sistólica de esfuerzo 
 
 
Tabla 127. Resumen del modelo de regresión. Grupo sobrepeso niños 
Resumen del modelo (d) 

Modelo R R cuadrado 
R cuadrado 
corregida 

Error típ. de 
estimación 

Durbin-
Watson 

1 ,599(a) ,359 ,346 16,344  
2 ,675(b) ,456 ,434 15,204  
3 ,705(c) ,498 ,467 14,760 2,150 
a  Variables predictoras: (Constante), Prpulre 
b  Variables predictoras: (Constante), Prpulre, Hum 
c  Variables predictoras: (Constante), Prpulre, Hum, FCE 
d  Variable dependiente: TASe 
Prpulre: Pr esión de pulso de reposo; Hum: Diámetro humeral; FCE: Frecuencia cardiaca de esfuerzo; TASe: Tensión 
arterial sistólica de esfuerzo 
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Tabla 128. Coeficientes de regresión. Grupo sobrepeso niñas 
Coeficientes (a) 
  Estadísticos de colinealidad 
Modelo  Tolerancia FIV 
1 FCE 1,000 1,000 
a  Variable dependiente: TASe 
FCE: Frecuencia cardiaca de esfuerzo; TASe: Tensión arterial sistólica de esfuerzo 
 
 
Tabla 129. Resumen del modelo de regresión. Grupo sobrepeso niñas 
Resumen del modelo (b) 

Modelo R R cuadrado 
R cuadrado 
corregida 

Error típ. de 
estimación 

Durbin-
Watson 

1 ,621(a) ,385 ,347 15,654 1,859 
a  Variables predictoras: (Constante), FCE 
b  Variable dependiente: TASe 
FCE: Frecuencia cardiaca de esfuerzo; TASe: Tensión arterial sistólica de esfuerzo 
 
  
Tabla 130. Coeficientes de regresión. Grupo obesidad total 
Coeficientes (a) 
  Estadísticos de colinealidad 
Modelo  Tolerancia FIV 
1 Peso 1,000 1,000 
2 Peso ,508 1,970 
 Brazo ,508 1,970 
3 Peso ,394 2,541 
 Hum ,503 1,989 
 TASr ,692 1,445 
a  Variable dependiente: TASe 
Peso: Peso; Brazo: Perímetro de brazo contraido; Hum: Diámetro humeral; TASr: Tensión arterial sistólica de reposo; 
TASe: Tensión arterial sistólica de esfuerzo 
 
 
Tabla 131. Resumen del modelo de regresión. Grupo obesidad total 
Resumen del modelo (d) 

Modelo R R cuadrado 
R cuadrado 
corregida 

Error típ. de 
estimación 

Durbin-
Watson 

1 ,542(a) ,294 ,283 21,076  
2 ,638(b) ,407 ,390 19,446  
3 ,670(c) ,449 ,424 18,895 1,885 
a  Variables predictoras: (Constante), Peso 
b  Variables predictoras: (Constante), Peso, Hum 
c  Variables predictoras: (Constante), Peso, Hum, FCE 
d  Variable dependiente: TASe 
Peso: Peso; Hum: Diámetro humeral; FCE: Frecuencia cardiaca de esfuerzo; TASe: Tensión arterial sistólica de 
esfuerzo 
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Tabla 132. Coeficientes de regresión. Grupo obesidad niños 
Coeficientes (a) 
  Estadísticos de colinealidad 
Modelo  Tolerancia FIV 
1 Peso 1,000 1,000 
2 Peso ,506 1,977 
 Brazo ,506 1,977 
a  Variable dependiente: TASe 
Peso: Peso; Brazo: Perímetro de brazo contraido; TASe: Tensión arterial sistólica de esfuerzo 
 
 
Tabla 133. Resumen del modelo de regresión. Grupo obesidad niños 
Resumen del modelo (c) 

Modelo R R cuadrado 
R cuadrado 
corregida 

Error típ. de 
estimación 

Durbin-
Watson 

1 ,637(a) ,406 ,393 20,967  
2 ,732(b) ,536 ,516 18,724 1,839 
a  Variables predictoras: (Constante), Peso 
b  Variables predictoras: (Constante), Peso, Brazo 
c  Variable dependiente: TASe 
Peso: Peso; Brazo: Perímetro de brazo contraido; TASe: Tensión arterial sistólica de esfuerzo 
 
  
Tabla 134. Coeficientes de regresión. Grupo obesidad niñas 
Coeficientes (a) 
  Estadísticos de colinealidad 
Modelo  Tolerancia FIV 
1 Femur 1,000 1,000 
2 Femur ,936 1,069 
 Muslo ,936 1,069 
a  Variable dependiente: TASe 
Femur: Diámetro de fémur; TASe: Muslo: Pliegue de muslo; Tensión arterial sistólica de esfuerzo 
 
 
Tabla 135. Resumen del modelo de regresión. Grupo obesidad niñas 
Resumen del modelo (c) 

Modelo R R cuadrado 
R cuadrado 
corregida 

Error típ. de 
estimación 

Durbin-
Watson 

1 ,526(a) ,276 ,242 17,544  
2 ,656(b) ,430 ,373 15,954 2,582 
a  Variables predictoras: (Constante), Femur 
b  Variables predictoras: (Constante), Femur, Muslo 
c  Variable dependiente: TASe 
Femur: Diámetro de fémur; TASe: Muslo: Pliegue de muslo; TASe: Tensión arterial sistólica de esfuerzo 
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Tabla 136. Coeficientes de regresión. Grupo sobrepeso-obesidad total 
Coeficientes (a) 
  Coef no estand Coef 

estand 
  

Mod  B Error típ. Beta t Sig. 
1 (Const) 102,363 6,972  14,683 ,000 
 Peso ,845 ,114 ,533 7,445 ,000 
2 (Const) 66,002 13,659  4,832 ,000 
 Peso ,580 ,140 ,366 4,142 ,000 
 TASr ,415 ,135 ,271 3,065 ,003 
3 (Const) 103,058 22,711  4,538 ,000 
 Peso ,837 ,188 ,528 4,461 ,000 
 TASr ,399 ,134 ,260 2,974 ,003 
 Brazo -1,829 ,901 -,209 -2,030 ,044 
a  Variable dependiente: TASe 
Mod: Modelo; Const: Constante; Coef no estand: Coeficientes no estandarizados; Coef estand: Coeficientes 
estandarizados; Error típ: Error típico; Sig: Significación 
Peso: Peso; TASr: Tensión arterial sistólica de reposo; Brazo: Perímetro de brazo contraido; TASe: Tensión arterial 
sistólica de esfuerzo 
 
 
Tabla 137. Resumen del modelo de regresión. Grupo sobrepeso-obesidad total 
Resumen del modelo (d) 

Modelo R R cuadrado 
R cuadrado 
corregida 

Error típ. de 
estimación 

Durbin-
Watson 

1 ,582(a) ,339 ,337 17,158  
2 ,631(b) ,398 ,396 16,386  
3 ,637(c) ,405 ,402 16,294  
a  Variables predictoras: (Constante), Peso,  
b  Variables predictoras: (Constante), Peso, TASr  
c  Variables predictoras: (Constante), Peso, TASr, Brazo 
d  Variable dependiente: TASe 
Peso: Peso; TASr: Tensión arterial sistólica de reposo; Brazo: Perímetro de brazo contraido; TASe: Tensión arterial 
sistólica de esfuerzo 
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Tabla 138. Coeficientes de regresión. Grupo sobrepeso-obesidad niños 
Coeficientes (a) 
  Coef no estand Coef 

estand 
  

Mod  B Error típ. Beta t Sig. 
1 (Const) 95,823 7,853  12,202 ,000 
 Peso ,933 ,125 ,599 7,447 ,000 
2 (Const) 84,149 8,593  9,793 ,000 
 Peso ,673 ,151 ,432 4,454 ,000 
 Prpulre ,534 ,185 ,279 2,882 ,005 
a  Variable dependiente: TASe 
Mod: Modelo; Const: Constante; Coef no estand: Coeficientes no estandarizados; Coef estand: Coeficientes 
estandarizados; Error típ: Error típico; Sig: Significación 
Peso: Peso; Prpulre: Presión de pulso de reposo; TASe: Tensión arterial sistólica de esfuerzo 
 
 
Tabla 139. Resumen del modelo de regresión. Grupo sobrepeso-obesidad niños 
Resumen del modelo (c) 

Modelo R R cuadrado 
R cuadrado 
corregida 

Error típ. de 
la 

estimación 
Durbin-
Watson 

1 ,599(a) ,359 ,353 19,063  
2 ,640(b) ,409 ,397 18,396 1,933 
a  Variables predictoras: (Constante), Peso,  
b  Variables predictoras: (Constante), Peso, Prpulre  
c  Variable dependiente: TASe 
Peso: Peso; Prpulre: Presión de pulso de reposo; TASe: Tensión arterial sistólica de esfuerzo 
 
  
Tabla 140. Coeficientes de regresión. Grupo sobrepeso-obesidad niñas 
Coeficientes (a) 
  Coef no estand Coef 

estand 
  

Mod  B Error típ. Beta t Sig. 
1 (Const) 118,600 12,288  9,651 ,000 
 Iliaco 1,383 ,473 ,424 2,925 ,006 
2 (Const) 45,078 31,653  1,424 ,163 
 Iliaco 1,177 ,451 ,361 2,607 ,013 
 Femur 8,173 3,276 ,345 2,494 ,017 
3 (Const) 63,270 30,538  2,072 ,045 
 Iliaco 1,462 ,438 ,448 3,337 ,002 
 Femur 9,759 3,135 ,413 3,113 ,004 
 Muslo -1,101 ,440 -,341 -2,505 ,017 
a  Variable dependiente: TASe 
Mod: Modelo; Const: Constante; Coef no estand: Coeficientes no estandarizados; Coef estand: Coeficientes 
estandarizados; Error típ: Error típico; Sig: Significación 
Iliaco: Pliegue ilíaco; Femur: Diámetro de fémur; Muslo: Pliegue de muslo; TASe: Tensión arterial sistólica de esfuerzo 
 
 
 
Tabla 141. Resumen del modelo de regresión. Grupo sobrepeso-obesidad niñas 
Resumen del modelo (d) 

Modelo R R cuadrado 
R cuadrado 
corregida 

Error típ. de 
estimación 

Durbin-
Watson 

1 ,424(a) ,180 ,159 19,575  
2 ,543(b) ,295 ,258 18,382  
3 ,630(c) ,397 ,349 17,226 2,126 
a  Variables predictoras: (Constante), Iliaco,  
b  Variables predictoras: (Constante), Iliaco, Femur 
c  Variables predictoras: (Constante), Iliaco, Femur, Muslo 
d  Variable dependiente: TASe 
Iliaco: Pliegue ilíaco; Femur: Diámetro de fémur; Muslo: Pliegue de muslo; TASe: Tensión arterial sistólica de esfuerzo 



                                                                                                                                                   172 

 
TABLA 142. Análisis de regresión múltiple con todas las variables excepto tensión arterial diastólica de esfuerzo 
Grupo  sisrepr peso sumator6 humeral brazo ppierna femur iliaco fces prpulre muslo 

Total 
1  

(,582) 
2  

(,631) 
4  

(,640) 
3  

(,637) 
5  

(,644)             

Total niños 
1  

(,604) 
2  

(,652) - - - 
3  

(,658)           

Total niñas 
1  

(,529) - - 
2  

(,617) - - 
3  

(,634)         

Niños 8-11 
1  

(,530) 
2  

(,578) - - - - -         

Niños 12-15 
1  

(,447) 
2  

(,480) - - - - -         

Niñas 8-11 
1  

(,560) - - 
2  

(,623) - - -         

Niñas 12-15 
2  

(,515) - - - - - 
1  

(,422) 
3  

(,549)       

Sobrepeso total 
1  

(,492) - - 
2  

(,579) - - - - 
3  

(,626)     

Sobrepeso niños - - - 
2  

(,675) - - - 
3  

(,705) - 
1  

(,599)   

Sobrepeso niñas - - - - - - - - 
1  

(,621) -   

Obesidad total 
3  

(,670) 
1  

(,542) - - 
2  

(,638) - - - - -   

Obesidad niños - 
1  

(,637) - - 
2  

(,732) - - - - -   

Obesidad niñas - - - - - - 
1  

(,526) - - - 
2  

(,656) 

Sobrepeso-obesidad total 
2  

(,574) 
1  

(,533)     
3  

(,590)             

Sobrepeso-obesidad niños   
1  

(,599)               2 (,640)   

Sobrepeso-obesidad niñas             
2  

(,543) 
1  

(,424)     
3  

(,630) 
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Tabla 143. Promedio de TAS y TAD en primera y segunda toma 
Niños (N = 336) 

 TAS -1 TAS-2 TAD -1 TAD -2 
Rango 90-180 80-170 50-90 40-90 
Promedio 124,12 120,64 72,93 70,81 

Niñas (N = 233) 
 TAS -1 TAS-2 TAD -1 TAD -2 
Rango 80-160 80-150 50-100 50-90 
Promedio 119,27 116,26 71,41 69,81 
TAS-1: TAS en la primera toma. 
TAS-2: TAS en la segunda toma. 
TAD-1: TAD en la primera toma. 
TAD -2: TAD en la segunda toma. 
Todas las medidasd en mmHg 
 
 
Tabla 144. Percentiles de TAS de esfuerzo (Weighter Average) 
Chicos 
Percentil 5 10 25 50 75 90 95 
Grupo total 115,00 120,00 130,00 140,00 160,00 175,00 190,00 
Grupo 8-11 años 110,00 115,00 120,00 130,00 145,00 157,00 160,00 
Grupo 12-15 años 120,00 130,00 140,00 150,00 170,00 190,00 195,00 
Grupo sobrepeso 120,00 120,00 140,00 145,00 162,50 183,00 190,00 
Grupo obesidad 119,50 130,00 140,00 160,00 175,00 196,00 200,00 
Grupo sobrepeso/obesidad 120,00 130,00 140,00 160,00 167,50 184,00 190,00 
Chicas 
Percentil 5 10 25 50 75 90 95 
Grupo total 110,00 120,00 130,00 140,00 160,00 165,00 170,00 
Grupo 8-11 años 110,00 115,00 125,00 140,00 150,00 160,00 165,00 
Grupo 12-15 años 118,00 126,00 140,00 150,00 160,00 170,00 182,00 
Grupo sobrepeso 110,00 110,00 127,50 147,50 160,00 161,00 - 
Grupo obesidad 119,50 130,00 140,00 150,00 170,00 190,00 207,75 
Grupo sobrepeso/obesidad 111,00 122,00 140,00 160,00 167,50 179,00 199,00 
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Tabla 145. Prevalencia de cifras tensionales de esfuerzo altas según percentiles. Niños 

Grupo N 
Percentil  

90 (N) 
Percentil  

95 (N) 
Percentil 

90 (%) 
Percentil 

95 (%) 
Percentil 
90-95 (%) 

Total 336 17 19 5,05 5,65 10,70 
8-11 años 155 3 15 1,93 9,67 11,60 
12-15 años 181 7 12 3,86 6,62 10,48 
Sobrepeso 53 2 4 3,77 7,54 11,31 
Obesidad 48 0 3 - 6,25 6,25 
Sobrepeso/obesidad 101 2 9 1,98 8,91 10,89 
 
Tabla 146. Prevalencia de cifras tensionales de esfuerzo altas según percentiles. Niñas 

Grupo N 
Percentil  

90 (N) 
Percentil  

95 (N) 
Percentil 

90 (%) 
Percentil 

95 (%) 
Percentil 
90-95 (%) 

Total 253 5 21 1,97 8,30 10,27 
8-11 años 152 19 8 12,50 5,26 17,76 
12-15 años 101 11 4 10,89 3,96 14,85 
Sobrepeso 18 1 0 5,55 - 5,55 
Obesidad 23 3 0 13,04 - 13,04 
Sobrepeso/obesidad 41 2 2 4,87 4,87 9,74 
 
 
Tabla 147. Prevalencia de cifras tensionales de esfuerzo altas según percentiles de 
grupo total en grupos sobrepeso, obesidad y sobrepeso/obesidad 

Grupo N 
Percentil  

90 (N) 
Percentil  

95 (N) 
Percentil 

90 (%) 
Percentil 

95 (%) 
Percentil 
90-95 (%) 

Niños 
Sobrepeso 53 5 4 9,43 7,54 16,97 
Obesidad 48 5 5 10,41 10,41 20,82 
Sobrepeso/obesidad 101 10 9 9,90 8,91 18,81 

Niñas 
Sobrepeso 18 - 2 - 11,11 11,11 
Obesidad 23 2 9 8,69 39,19 47,89 
Sobrepeso/obesidad 41 2 10 4,87 24,39 29,26 
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DISCUSIÓN Y ANÁLISIS 
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1. Variables estudiadas 

• Horas de entrenamiento 

• Variables antropométricas 

• Variables cardiovasculares 

• Variables metabólicas 

2. Análisis de las correlaciones antropométricas y funcionales 

• Resumen de las correlaciones altas 

• Resumen de las correlaciones moderadas 

3. Correlaciones estadísticas de los grupos de tensión arterial alta y de los 

grupos de sobrepeso y obesidad con el grupo total 

• Correlaciones estadísticas del grupos de tensión arterial alta con el 

grupo total 

• Correlaciones estadísticas de los grupos de sobrepeso y de obesidad 

con el grupo total 

4. Regresión múltiple - Regresión por pasos 

5. Valoración de la tensión arterial de esfuerzo por percentiles 
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En este apartado se realiza el análisis y la discusión del trabajo 

realizado. Se inicia con las variables estudiadas (horas de entrenamiento, 

variables antropométricas, variables cardiovasculares y variables metabólicas); 

se realiza el análisis de las correlaciones de las variables, de las correlaciones 

estadísticas de los grupos de tensión arterial alta y de los grupos de sobrepeso 

y de obesidad con el grupo total; se sigue con la regresión múltiple; se hace un 

estudio específico de los grupos con sobrepeso y obesidad, y se presenta la 

valoración de la tensión arterial de esfuerzo por el método de percentiles. 

 

1. VARIABLES ESTUDIADAS 

1.1. HORAS DE ENTRENAMIENTO 

Las horas de entrenamiento del grupo estudiado (Tabla 15; Gráfico 8) 

muestran un incremento progresivo con la edad, tanto en niños como en niñas. 

En los niños pasan de tres horas de entrenamiento semanal a los 8-10 años, a 

cuatro horas semanales a los 11-13 años, hasta las casi 6 horas a los 15 años. 

En las niñas sucede algo similar, realizando entre 3 y 4 horas hasta la edad de 

12 años, para subir hasta 4,5 -6 horas de entrenamiento en los 13-15 años. 
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Gráfico 8. Horas de entrenamiento. 

Comparadas las horas de entrenamiento semanal (Tabla 33) realizado 

por el grupo de niños de 8-11 años (3,45 h) con el grupo total de niños (4,08 h) 

se observa que este grupo realiza menos horas de entrenamiento. Lo mismo 

sucede con las niñas de 8-11 años que entrenan menos horas (3,57 h) que el 
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grupo total de niñas (4,16 h). En ambos casos existe una diferencia estadística 

muy significativa (< 0,001). 

El grupo de niños de 12-15 años entrena más horas (4,61 h) que el 

grupo total (4,08 h), y el grupo de niñas de 12-15 años entrena más horas (5,14 

h) que el grupo total de niñas (4,16 h). También se observa que las niñas 

entrenan más tiempo que los niños en el grupo de 12-15 años, pero en una 

mayor magnitud, puesto que las niñas en este grupo entrenan 5,14 horas frente 

a las 4,61 horas de los niños. En ambos casos existe una diferencia estadística 

muy significativa (< 0,001). 

El número de horas de entrenamiento es claramente superior al 

encontrado en otros trabajos de edades similares en los que los niños no 

realizaban entrenamiento reglado habitual (236) y en alguno de los que 

realizaban entrenamiento reglado habitual (237). Seguramente esto es 

consecuencia de que el nivel de dedicación deportiva del grupo estudiado es el 

más elevado de su grupo de edad porque recoge a los jugadores y jugadoras 

de baloncesto de las selecciones autonómicas aragonesas de baloncesto de 

las edades correspondientes, concretamente 133 jugadores y el resto 

perteneciente a clubes con un alto nivel de dedicación al baloncesto. 

La dedicación horaria que se presta a la actividad física y/o deportiva 

guarda relación con los niveles tensionales, de tal manera que a mayor número 

de horas dedicadas a la actividad física, los niveles de TA son menores y 

viceversa. Un efecto similar se encuentra entre la práctica de actividad física y 

el peso de los niños. 

Un trabajo (238) que analiza la relación entre el tiempo de actividad 

física libre y actividades de competición con los niveles altos de TA en niños 

(503) y niñas (572) de 8-17 años encuentra que los niños que no participan en 

actividad física libre (Odd Ratio (OR): 1,47; 95 % CI: 1,12; 1,93) ni en 

actividades de competición (OR: 1,36; 95 % CI: 1,02; 1,81) se asociaba con 

una probabilidad significativa de tener TA elevada, aunque esta relación es 

dependiente de la aptitud cardiorrespiratoria y del índice de masa corporal 

(IMC). 
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Otro trabajo (239) estudió la relación entre intensidad de actividad física, 

inactividad, aptitud cardiorrespiratoria y composición corporal, en 224 niños de 

7-10 años, en el que los niños practicaban el doble de actividad intensa que las 

niñas (p < 0,001), algo que no sucede en el presente estudio, seguramente 

porque éste último, tanto niños como niñas, tiene un alto nivel en el deporte 

practicado, baloncesto, y, entre otros motivos, este nivel se consigue con una 

alta dedicación horaria. En los niños del trabajo cietado en 239 se encontró una 

diferencia significativa entre los que tenían peso normal, sobrepeso y obesidad 

y el tiempo dedicado a la actividad de alta intensidad (p < 0,05), lo que significa 

que la composición corporal se relaciona inversamente con la aptitud física y 

con la actividad de alta intensidad y, además, se relaciona positivamente con la 

inactividad, pero esta diferencia no se apreció en las niñas. 

Una investigación del European Youth Heart Study (240) encontró que la 

actividad física era un factor que influía en la presencia de riesgo CV en niños, 

de tal manera que las OR para riesgo total CV eran 2,03-3,29 para los niños 

con quintiles más bajos de actividad física, comparados con los más activos. 

Por otra parte, aunque no todos los trabajos encuentran esta 

concordancia, en general, los tiempos mayores de dedicación a actividad física 

intensa se correlacionan significativamente con el porcentaje de grasa, aunque 

no con el IMC (241). 
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1.2. VARIABLES ANTROPOMÉTRICAS 

 Se han analizado de forma comparativa las variables peso, talla, 

sumatorio de seis pliegues, peso magro, endomorfia, mesomorfia y ectomorfia. 

Además se han considerado estos tres últimos factores en conjunto mediante 

la valoración del somatotipo. 

 Para el peso y la talla se han usado, como estudios de referencia, los  

elaborados por la Fundación Andrea Prader (242, 243) que describen las 

curvas normalizadas para la población infantil y juvenil aragonesa. 

 Para los parámetros sumatorio de seis pliegues, peso magro, 

endomorfia, mesomorfia y ectomorfia y porcentaje de grasa, se ha utilizado un 

estudio de referencia realizado en escolares aragoneses de educación primaria 

de 8 a 12 años (244) y un estudio de referencia realizado en escolares 

aragoneses de educación secundaria de 13 a 15 años (245). 

 El porcentaje graso no se ha podido incluir en el estudio comparativo 

porque los posibles trabajos de comparación utilizaban diferentes métodos de 

cálculo. En el presente trabajo se ha utilizado la fórmula de Faulkner (246) y en 

los estudios anteriormente citados se ha usado el método de Siri (247). La 

fórmula se Siri determina mayores porcentajes de grasa que la de Faulkner. En 

el siguiente cuadro se describen ambos métodos de cálculo de porcentaje de 

grasa. 

Cuadro 10. Métodos de cálculo del porcentaje de grasa descritos en los trabajos (231) 
Fórmula de Faulkner % GRASA = ? 4 PL.G. (tric., subescap., suprailiac., abd.) x 0,153 

+ 5,783 
Fórmula de Siri % MG = ((4,95/D) – 4,50) x 100 
PL.G.: Pliegues grasos. Tric: pliegue tricipital. Subescap: pliegue subescapular. Suprailiac: pliegue suprailíaco. Abd: 
pliegue abdominal. MG: Masa grasa. 

 

1.2.1. Peso 

En la Tabla 16 se puede ver la media y el error típico del peso de los 

niños que se han analizado en el presente estudio. Lógicamente, tanto en niños 

como en niñas se produce un incremento gradual del peso en relación con la 

edad (Gráfico 9). El grupo que se ha analizado, por tratarse de deportistas que 

practican un deporte como el baloncesto que se nutre de individuos de grandes 

alturas, presenta un peso muy superior al grupo de escolares aragoneses de la 
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misma edad, en niños y en niñas, con el que se ha comparado (242, 243) y que 

corresponde a las curvas normalizadas de peso para la población infantil y 

juvenil aragonesa (Tabla 34). Los valores antropométricos, en este caso el 

peso, se han encontrado más elevados en otro trabajo que estudian jugadores 

de baloncesto, pero de nacionalidad serbia (248). 
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Gráfico 9. Peso. 

Se han encontrado significaciones estadísticas de entre 0,000 y 0,040, 

en todos los tramos de edad en los grupos de estudio y de comparación, lo que 

supone una diferencia estadística significativa, siempre = 0,01. 

 La obesidad en nuestra sociedad avanzada ha alcanzado un desarrollo 

de carácter epidémico, incluso en los estratos infantiles y juveniles, lo que está 

obligando a diseñar estrategias de gran calado para su control y disminución, 

debido a que la obesidad en la infancia y adolescencia se asocia con diversos 

factores de riesgo CV como la HTA.  

 Sin embargo, el peso en términos absolutos y sin relacionarse con otros 

parámetros antropométricos, tiene poca utilidad para la valoración del 

sobrepeso y de la obesidad. Algún trabajo ha hecho referencia al peso para 

relacionarlo con las cifras tensionales, como sucede en el realizado en 1.689 

niños de 8,2 ± 1,3 años, diseñado para establecer un programa de lucha contra 

la obesidad (249), en el que el 7,3 % eran obesos, el 10,4 % tenían sobrepeso, 

el 75,7 % tenían un peso normal y el 6,6 % tenían un peso por debajo de lo 
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normal, en el que se encontró asociación entre el incremento de la TAS y TAD 

con el peso e índice de masa corporal altos (p < 0,001). También se encontró 

HTA en el 11 % de los niños obesos, en el 4,4 % de los niños con sobrepeso, 

en el 1,2 % de los niños con peso normal y en el 1,0 % de los niños con peso 

inferior al normal (p < 0,001, para cada variable). Los autores consideran 

necesario aplicar medidas preventivas en la infancia para controlar el exceso 

de peso. 

El peso excesivo se ha relacionado fuertemente con el riesgo CV (250, 

251), y este hallazgo es especialmente importante en el desarrollo precoz, 

porque la obesidad en la edad adulta y sus consecuencias CV parecen tener su 

origen en la infancia (252) y los niños con obesidad tienden a ser obesos 

también en la edad adulta (253). El trabajo de Sinaiko et al. (254), realizado en 

679 sujetos de 7,7 ± 0,1 años hasta que tuvieron 23,6 ± 0,2 años, en el que se 

realizaron determinaciones repetidas de peso, talla y TAS, encuentra que la 

ganancia de peso en exceso durante la infancia era un determinante de riesgo 

CV en la edad adulta.  

El exceso de peso en relación con la talla, desde la infancia hasta la 

edad adulta, supone una mayor probabilidad de elevaciones futuras de la TA 

(255). Además, los niños y adultos obesos tienen las cifras tensionales más 

elevadas que los que no lo son (255). 

 

1.2.2. Talla 

En la Tabla 17 se puede ver la media y el error típico de la talla de los 

niños que se han analizado en el presente estudio. Tanto en niños como en 

niñas se produce un incremento gradual en relación con la edad que también 

resulta lógico (gráfico 10). El grupo que se ha analizado, por tratarse de 

deportistas que practican un deporte como el baloncesto que se nutre de 

individuos de grandes alturas, presenta una estatura muy superior al grupo de 

escolares aragoneses de la misma edad con el que se ha comparado (Tabla 

35) (242, 243), tanto en niños como en niñas. Excepto en el grupo de niños de 

9 años, donde la significación es de 0,004 (diferencia estadística significativa, 

en cualquier caso), todos los tramos de edad muestran significaciones 
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estadísticas de < 0,001, lo que supone una diferencia estadística muy 

significativa, siempre = 0,01. 
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Gráfico 10. Talla. 

 

Los valores antropométricos, en este caso la talla, se han encontrado 

más elevados en otro trabajo que estudia jugadores de baloncesto (248) de 

edades similares y de nacionalidad serbia, superior a la de trabajos que 

estudian poblaciones que no practican baloncesto. Otros ejemplos: un trabajo 

francés con edad promedio de 13,6 años (256), en el que la estatura promedio 

de los chicos fue 161 ± 15 cm, frente a los 170,73 cm del mismo grupo de edad 

en el presente estudio, y en el que la estatura promedio de las chicas fue 156 ± 

15 cm, frente a los 165,13 cm del mismo grupo de edad en el presente estudio; 

o un estudio realizado en futbolistas varones de 13 años (257) en los que la 

estatura promedio para los cuartiles de edad fueron 155,00 ± 8,02, 162,02 ± 

8,99, 163,5 ± 7,74 y 169,96 ± 9,63 cm, respectivamente, todos ellos inferiores a 

la talla promedio de los jugadores de baloncesto del presente estudio, que era 

de 170,73 cm; o un estudio de luchadores con una estatura media para 11 

años, en chicos de 145 ± 11,4 cm frente a los 153,17 de los niños del presente 

estudio de la misma edad (258). 
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1.2.3. Sumatorio de seis pliegues 

El sumatorio de seis pliegues (abdominal, ilíaco, tricipital, subescapular, 

muslo y pierna) es un cálculo que se utiliza en Medicina del Deporte y que da 

un índice de la adiposidad global del sujeto estudiado porque determina el 

pliegue graso subcutáneo en la extremidad superior e inferior, en el dorso y en 

la cintura pélvico-abdominal. 

Los datos del sumatorio de seis pliegues en los niños del presente 

estudio (Tabla 18 y Gráfico 11) muestran valores bastante homogéneos, entre 

80 y 100 mm en las edades de 9 y 15 años. Únicamente hay un sumatorio 

menor, 71,99 mm, en la edad de 8 años. Las niñas del presente estudio 

muestran un sumatorio de seis pliegues superior al de los niños y que se 

encuentra entre 100 y 120 mm. 
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 Gráfico 11. Sumatorio de seis pliegues. 

 

 En los niños estudiados, comparados con los escolares aragoneses de 

edades idénticas de los estudios de referencia (Tabla 36) (244, 245), se 

observa una media del sumatorio de seis pliegues más alta, con una 

significación de 0,002-0,003 (diferencia estadística muy significativa = 0,01) en 

las edades de 10 y 11 años. En las edades de 8, 9 y 12 años, la media del 

sumatorio de seis pliegues en los niños estudiados también es mayor, 

mostrando una significación de 0,016-0,023 (diferencia estadística significativa 
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= 0,05). En las edades de 13, 14 y 15 años, no se han encontrado diferencias 

estadísticas significativas. 

El sumatorio de seis pliegues de las niñas estudiadas muestra una 

media mayor con una significación de 0,000-0,004 (diferencia estadística muy 

significativa = 0,01) en las edades de 8, 9, 10, 11 y 12 años. En la edad de 15 

años, con valores medios más altos de las niñas estudiadas, hay una 

significación de 0,012 (diferencia estadística significativa = 0,05). En las edades 

de 13 y 14 años no se han encontrado diferencias estadísticamente 

significativas. 

Estos hallazgos muestran una mayor adiposidad de los niños estudiados 

en las edades de 8 a 12 años, y en las niñas se observa una mayor adiposidad 

en las edades de 8 a 12 años y en la edad de 15 años. 

 El sumatorio de 6 pliegues, que en el estudio presente es mayor en 

chicas que en chicos (Tabla 36), también es mayor en un estudio que relaciona 

sobrepeso y distribución de grasa y nivel de factores de riesgo CV (256) y que 

tiene una diferencia estadística muy significativa (p < 0,001). 

En un estudio, realizado en 369 niños y 327 niñas de 6-7 años (259), se 

encontró que la adiposidad elevada, medida por pliegues cutáneos, se 

asociaba con cifras más altas de TA (R = 0,19-0,28; p < 0,001), algo similar a 

un trabajo australiano (260) realizado en 860 niños y 755 niñas de 9-15 años 

para relacionar factores de riesgo CV y aptitud cardiorrespiratoria y adiposidad, 

en el que encontraba relación significativa (p < 0,05) entre adiposidad alta y 

cifras elevadas de TA. 

No obstante, cuando se conoce el IMC de los sujetos estudiados, el 

análisis de los pliegues cutáneos proporciona poca información adicional sobre 

la relación con otros factores de riesgo como la TA (261). 

La utilización de los pliegues de grasa subcutáneos es un indicador 

mucho más poderoso de adiposidad (262) que la utilización del IMC. El motivo 

es que el IMC se basa sólo en el peso y en la estatura, factores ambos que 

experimentan grandes cambios durante el crecimiento y la maduración del 

individuo, de tal manera que un IMC alto puede reflejar indistintamente un 

aumento de la grasa o de la masa libre de grasa (263). Aunque un niño con un 
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IMC muy alto es probable que tenga una elevada adiposidad, el IMC es un 

indicador inexacto de adiposidad corporal en niños con peso normal (264). 

Además, se ha comprobado que la correlación entre IMC y adiposidad corporal 

es sólo moderada (r < 0,7) (264, 265). Estas limitaciones han sido reconocidas 

por otros estudios (241). 

En el trabajo de Freedman el al. (266), no obstante, se concluyó que el 

IMC era, al menos, igual de exacto que el sumatorio de los pliegues tricipital y 

subescapular, para identificar niños y adolescentes con riesgo metabólico.  

La exactitud de los pliegues cutáneos para predecir la adiposidad 

corporal también varía dependiendo de los lugares elegidos para la medición 

del pliegue y la ecuación de predicción. El trabajo de Bray el al. (264) encuentra 

que las ecuaciones de pliegues cutáneos eran mejores predictores de 

adiposidad corporal cuando se determinaban según un modelo de cuatro 

compartimentos que el IMC (R2 = 0,85 y 0,67 respectivamente), mientras que la 

ecuación con un único pliegue era muy inexacta (R2 = 0,51). El trabajo de 

Freedman el al. (266) considera que la utilización de los pliegues subescapular 

y tricipital se aproxima mucho más a la valoración de la adiposidad corporal, 

pero es mucho más aclaratoria la utilización del modelo de los cuatro pliegues 

cutáneos en el cálculo del porcentaje de grasa corporal. 

El uso de los seis pliegues cutáneos, que se ha utilizado en el presente 

trabajo, refleja con mucha más exactitud la adiposidad global corporal, al 

recoger información del tronco en su parte anterior (pliegues abdominal e 

ilíaco), tronco en su parte posterior (pliegue subescapular), la extremidad 

superior (pliegue tricipital) y la extremidad inferior (pliegues de muslo y de 

pierna). 

En el trabajo de Williams et al. (267) que examina la relación del 

porcentaje de grasa corporal y el riesgo de presentar TA elevada en una 

muestra de 3.320 niños y adolescentes de 5 a 18 años, utilizando el sumatorio 

de los pliegues subescapular y tricipital, se encuentra una relación gradual 

entre los niveles de porcentaje de grasa con el riesgo de presentar cifras 

elevadas de TA. En varones, el porcentaje de TAS elevada pasa del 7,8 %, en 

el quintil del porcentaje de grasa de menos del 10,0 , al 34,8 % en el quintil del 
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porcentaje de grasa de 25,0 o superior, y este incremento es progresivo en los 

cinco quintiles estudiados. El porcentaje de TAD elevada pasa del 12,0 %, en el 

quintil de menos del 10,0, al 34,8 % en el quintil de porcentaje de grasa del 

25,0 o superior. En este caso el incremento también es progresivo en todos los 

quintiles. En las mujeres el comportamiento es idéntico. Para la TAS elevada, 

el porcentaje pasa de 12,4 %, en el quintil de porcentaje de grasa del 10,0 o 

inferior, al 45,4 % en el quintil de 35,0 o superior, y para la TAD elevada el 

porcentaje pasa del 12,1  %, en el quintil de menos del 10,0, al 37,0 % en el 

quintil de porcentaje de grasa del 35,0 o superior. El incremento es gradual en 

todos los quintiles tanto en la TAS como en la TAD. Las OR estimadas en niños 

al 95% del IC variaron del 2,8 al 7,0 para la TAS y TAD a partir del porcentaje 

de grasa de = 25 % respecto al de < 10 %. En las niñas, para la TAS y TAD, las 

OR estimadas al 95 % del IC variaron del 3,3 al 4,9 a partir del porcentaje de 

grasa de = 35 % respecto al de < 20 %. El trabajo encuentra una relación 

progresiva entre el porcentaje de grasa y el riesgo de presentar TA elevada que 

debe ser de utilidad, según los autores, en los exámenes pediátricos de 

despistaje y en los reconocimientos para aptitud física. 

No obstante, la utilización de los pliegues cutáneos también tiene 

dificultades. Fundamentalmente la variabilidad sustancial en su medida (268, 

269), por lo que su utilización requiere un cuidadoso entrenamiento y 

experiencia del observador para que los datos obtenidos sean fiables (266). 

Los pliegues cutáneos, así como la circunferencia de la cintura (no 

analizada en el presente estudio), han mostrado asociación independiente con 

un riesgo cardiovascular global (270), aunque en este trabajo, los pliegues no 

se han relacionado con las cifras de TA. 

 

1.2.4. Peso graso 

El peso graso (Tabla 19, Gráfico 12) muestra un ascenso progresivo en 

los niños y niñas del presente estudio hasta la edad de 13 años (pasando de 

los 4,06 y 5,5 kg de los 8 años, a los 10,02 y 8,41 kg de los 13 años, en niños y 

niñas respectivamente), momento en el cual muestran una tendencia 

ascendente muy suave. 
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Gráfico 12. Peso graso. 

1.2.5. Peso magro 

El peso magro (peso magro = peso total - peso graso), que al excluir el 

peso de grasa expresa el desarrollo muscular del sujeto, muestra un ascenso 

suave y progresivo en los niños y niñas del presente estudio (Tabla 20, Gráfico 

13) hasta la edad de 12 años (pasando de unos 30 kg de los 8 años, a los 45 

kg de los 12 años), momento en el cual, y lógicamente debido al inicio de la 

época puberal, el peso magro sigue aumentando, pero mucho más 

notablemente en los niños, en los que el peso magro promedio es de 53,24 kg, 

53,55 kg y 61,73 kg, a los 13, 14 y 15 años, respectivamente, mientras que en 

las niñas es de 46,40 kg, 50,54 kg y 50,87 kg, para las mismas edades. 

0

10

20

30

40

50

60

70

8 9 10 11 12 13 14 15

Edad

C
m Niños

Niñas

 

Gráfico 13. Peso magro. 
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El peso magro del presente estudio es uniformemente superior en los 

sujetos estudiados en ambos sexos y en todas las edades, con una diferencia 

estadística muy significativa (p < 0,001) en todos los grupos (Tabla 37). 

 No se han encontrado trabajos que relacionen el peso magro, tal como 

se define en este trabajo, y la TA. Únicamente se ha encontrado un reciente 

trabajo (271) realizado en 384 niños y 277 niñas de 11-14 años que propone, 

como alternativa al uso del IMC, el índice de masa magra (IMM = estatura en 

cm (2)/ Kg) que encuentra TAS significativamente más baja en los niños con 

peso normal comparado con los niños con sobrepeso y obesidad, y en los 

niños con sobrepeso comparados con los niños con obesidad (p < 0,001 en 

cada comparación). La TAD fue significativamente más baja en los niños con 

peso normal comparado con los niños con sobrepeso (p = 0,006). El IMC y el 

IMM eran buenos predictores de TAS y de TAD (p < 0,001), pero el IMM estaba 

normalmente distribuido a diferencia del IMC y era mejor predictor que este 

último.  

 

1.2.6. Porcentaje de grasa  

 En el presente estudio, se ha utilizado el porcentaje de grasa calculado 

mediante la fórmula de Faulkner para establecer sobrepeso y obesidad, de 

acuerdo con los criterios y expuestos en el apartado de material y métodos y 

que se indican en el siguiente cuadro. 

Cuadro 11. Valoración antropométrica según porcentaje de grasa  
 Niños Niñas 
Peso normal = 15.3 = 18.7 
Sobrepeso 15.3 - 19.5 18.7 - 21 
Obesidad > 19.5 > 21 

 

La Tabla 21 y el Gráfico 14 muestran los resultados del presente estudio 

que indican que, salvo en la edad de 13 años, los porcentajes de grasa de las 

niñas son superiores a los de los niños entre 1-4 %. 
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Gráfico 14. Porcentaje de grasa. 

 

El grupo que se ha analizado presenta un porcentaje de grasa muy 

inferior al grupo de escolares aragoneses de la misma edad con el que se ha 

comparado (Tabla 38) (242, 243), tanto en niños como en niñas. Todos los 

grupos de edad muestran significaciones estadísticas de p < 0,001, lo que 

supone una diferencia estadística muy significativa. 

Cuando se analizan los promedios de porcentaje de grasa de los grupos 

total, obesidad y sobrepeso, Tabla 39, se observa que el peso promedio de los 

336 chicos del grupo de estudio era de 51,65 Kg frente al peso promedio de 

63,40 Kg de los niños con obesidad, lo que supone una diferencia estadística 

muy significativa (p < 0,001), mientras que el peso promedio de las 243 chicas 

del grupo de estudio era de 47,13 Kg frente al peso promedio de 61,17 Kg de 

los niñas con obesidad, lo que también supone una diferencia estadística muy 

significativa (p < 0,001). 

 Por lo que respecta al grupo de sobrepeso en niños, se encontró un 

peso promedio de los 53 niños de 58,43 Kg frente a los 51,65 Kg del grupo 

total, lo que supone una diferencia estadística muy significativa (p = 0,002). El 

grupo de las 18 niñas con sobrepeso mostró un peso promedio de 51,17 Kg 

que aunque es superior a los 47,13 Kg de peso promedio del grupo control, no 

muestra diferencia estadística significativa (p = 0,128). 
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 Es de destacar que el grupo total engloba los casos de obesidad y de 

sobrepeso lo que indica, con toda probabilidad, que si esos casos se hubieran 

excluido del grupo, las diferencias hubieran sido mucho mayores: Los 48 niños 

del grupo de obesidad suponían el 14,28 % del grupo total y los 53 niños del 

grupo con sobrepeso suponían el 15,77 % del grupo total, por tanto, un total de 

101 niños (30,05 %) tenían exceso de peso; mientras que las 23 niñas del 

grupo de obesidad suponían el 9,46 % del grupo total y las 18 niñas del grupo 

con sobrepeso suponían el 7,40 % del grupo total, es decir, un total de 41 niñas 

(16,87 %) tenían exceso de peso. 

 Aunque el número de niños con obesidad y sobrepeso es 

aparentemente importante, los porcentajes son inferiores a las prevalencias 

encontradas en población española de similar edad (207, 272) y que se pueden 

ver en la Tabla 40. En niños, la prevalencia de obesidad es inferior en todos los 

grupos de edad. La prevalencia de sobrepeso es similar en ambos estudios en 

el grupo de 10-13 años, y el sobrepeso y la obesidad juntos son muy inferiores 

en el grupo de estudio frente al de referencia. El grupo total muestra 

prevalencias similares o más elevadas en el grupo de estudio debido a que el 

grupo de referencia utiliza un rango de edad muy superior (2-24 años) y el 

grupo de estudio sólo 8-15 años. 

 En las niñas sucede algo similar. La prevalencia de obesidad es inferior 

en todos los grupos de edad. La prevalencia de sobrepeso es similar en ambos 

estudios en el grupo de 10-13 años, y el sobrepeso y la obesidad juntos son 

muy inferiores en el grupo de estudio frente al de referencia. El grupo total 

muestra prevalencias similares o más elevadas en el grupo de estudio debido a 

que el grupo de referencia utiliza un rango de edad muy superior. 

 Esta menor prevalencia de exceso de peso en el grupo de estudio tiene 

que ver lógicamente con la práctica regular de deporte, en este caso 

baloncesto, que ha sido de 3-6 horas semanales.  

Es conocido que los niños y adolescentes con sobrepeso y obesidad 

tienen, más frecuentemente que los niños con peso normal, cifras adversas de 

lípidos, insulina y TA (261, 273); además, la obesidad infantil se relaciona con 

diversas enfermedades y problemas, concretamente HTA, diabetes mellitus 
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tipo 2, dislipemia, hipertrofia ventricular izquierda, esteatohepatitis no 

alcohólica, apnea obstructiva del sueño, problemas ortopédicos y problemas 

psicosociales (205), y también que diversas medidas de apidosidad se asocian 

con estrías grasas y calcificaciones aórticas y coronarias (274, 275), por lo que 

se ha considerado de gran importancia descubrir e intervenir en los casos de 

sobrepeso y obesidad en la infancia para que no trasladen este problema a la 

edad adulta (276, 277). La valoración de la TA y del peso es una importante 

herramienta de despistaje de pato logía en el examen pediátrico de rutina (199). 

La asociación entre obesidad e HTA en niños se ha comunicado en 

numerosos estudios (261,  278), algunos de nuestro entorno más cercano (279-

281). 

Aunque la estimación de la obesidad en la infancia y la adolescencia a 

partir del IMC es un hecho aceptado clínica y epidemiológicamente en la 

práctica clínica habitual, este parámetro es poco utilizado en el contexto 

médico-deportivo porque es poco discriminativo, por lo que son más utilizados 

los criterios que aporta la cineantropometría (24), concretamente la 

composición corporal y el somatotipo. Por este motivo hay pocos trabajos que 

permitan comparar el grupo de estudio del presente trabajo con datos similares, 

y la mayor parte de trabajos sobre diagnóstico de obesidad y sobrepeso se 

refieren, como herramienta diagnóstica, al IMC. No obstante, aunque la 

obesidad constituye un importante y creciente problema de salud pública en la 

infancia y la adolescencia, y es objeto de numerosísimas investigaciones, se 

sigue adoleciendo de una falta de criterios comparativos claros y consensuados 

sobre su método de valoración (207).  

En un trabajo (282) que investiga la relación entre el estado circulatorio 

(hiperdinámico, intermedio e hipodinámico, de acuerdo con la frecuencia 

cardiaca y la presión de pulso), realizado en 2.229 niños y adolescentes, de 

ambos sexos, de 8-17 años, se encontró que la TAS de reposo, en el grupo de 

niños con percentiles de porcentaje de grasa inferiores al 25, aumentaba 

significativamente (p < 0,001) de 97,9 mmHg en el estado hipodinámico a 

104,7 mmHg en el estado intermedio y hasta 110,1 mmHg en el estado 

hiperdinámico. Pero en el percentil superior al 75, las TAS también 

aumentaban significativamente (p < 0,001), siendo mucho más elevadas que 
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en los percentiles bajos, concretamente la TAS era 104,5 mmHg en el estado 

hipodinámico, 106,8 mmHg en el estado intermedio y 117,4 mmHg en el estado 

hiperdinámico. En el grupo de niñas con percentiles de porcentaje de grasa 

inferiores al 25, la TAS también aumentaba significativamente (p < 0,001) de 

95,8 mmHg en el estado hipodinámico a 101,5 mmHg en el estado intermedio y 

hasta 110,3 mmHg en el estado hiperdinámico. En el percentil superior al 75, 

las TAS también aumentaban significativamente (p < 0,001) y  eran mucho más 

elevadas que en los percentiles bajos, concretamente la TAS era 100,1 mmHg 

en el estado hipodinámico, 108,6 mmHg en el estado intermedio y 115,5 mmHg 

en el estado hiperdinámico. Lo que indica que hay asociación entre la TAS de 

reposo con el porcentaje de grasa, que es un indicador de obesidad, más 

consistente que el peso o que el IMC. 

 

1.2.7. Endomorfia 

La endomorfia encontrada en el presente estudio (Tabla 22 y Gráfico 15) 

es superior en las niñas que en los niños, excepto en la edad de 13 años en la 

que son similares en ambos sexos. En niños y niñas existe una ligera tendencia 

descendente de las endomorfias conforme los sujetos van aumentando su 

edad. 
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Gráfico 15. Endomorfia. 
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En los niños, la endomorfia (Tabla 41) es superior en los niños 

estudiados respecto a los grupos de referencia en las edades de 8 a 11 años 

(242, 243). En la edad de 11 años hay una significación de 0,004 (diferencia 

estadística muy significativa = 0,01) y en las edades de 8 a 10 años hay una 

significación entre 0,012 y 0,029 (diferencia estadística significativa = 0,05). En 

las edades de 12-15 años, no se han encontrado diferencias estadísticamente 

significativas. 

 En las niñas, la endomorfia es superior en las niñas estudiadas respecto 

a los grupos de referencia en las edades de 8 a 12 años. En las edades de 8 a 

11 años hay una significación de 0,000-0,001 (diferencia estadística muy 

significativa = 0,001) y en la edad de 12 años una significación entre 0,021 

(diferencia estadística significativa = 0,05). En la edad de 15 años, la 

endomorfia es inferior en el grupo estudiado respecto al de referencia, con una 

significación de 0,006 (gran diferencia estadística significativa = 0,01). En las 

edades de 13-14 años no se han encontrado diferencias estadísticas 

significativas. 

 Este hallazgo parece tener relación con que el peso de los niños del 

presente estudio es más elevado que en los estudios con los que se ha 

comparado, más allá de lo que correspondería a la elevada talla que muestra el 

grupo estudiado. Además la endomorfia tiene que ver con el sumatorio de seis 

pliegues, más elevado del grupo respecto a los estudios de comparación. 

 

1.2.8. Mesomorfia 

La mesomorfia encontrada en el presente estudio (Tabla 23 y Gráfico 

16), que es superior en los niños excepto en la edad de 8 años en que es 

similar a la de las niñas, muestra una tendencia descendente conforme se 

incrementa la edad de los sujetos.  

En los niños (Tabla 42), la mesomorfia es inferior en los niños 

estudiados respecto a los grupos de referencia en las edades de 11 a 14 años. 

En las edades de 12 y 14 años hay una significación de 0,000 (diferencia 

estadística muy significativa = 0,001) y en las edades de 11 a 13 años una 

significación de 0,012 y de 0,020 (diferencia estadística significativa = 0,05). En 
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las edades de 8-10 y de 15 años no se han encontrado diferencias estadísticas 

significativas. 

 

0

1

2

3

4

5

6

8 9 10 11 12 13 14 15

Edad

Niños

Niñas

 

Gráfico 16. Mesomorfia. 

  

 En las niñas, la endomorfia es inferior en las niñas estudiadas respecto a 

los grupos de referencia en las edades de 10 y 11 años, con una significación 

de 0,026 y 0,039 (diferencia estadística significativa = 0,05). En las edades de 

8, 9 y 12-15 años, no se han encontrado diferencias estadísticas significativas. 

  

1.2.9. Ectomorfia 

La ectomorfia encontrada en el presente estudio (Tabla 24 y Gráfico 17) 

es ligeramente superior en los niños, excepto en la edad de los 13 años, en 

que es superior en las niñas, y muestra un ascenso creciente conforme se 

incrementa la edad de los sujetos. Tal vez este fenómeno tenga que ver con el 

tipo de niños y deporte practicado que, como se ha visto anteriormente, se 

encuentran en el tramo de mayor estatura de la población de su edad y que los 

hace más aptos para la práctica del baloncesto por este factor morfológico.  

En los niños (Tabla 43), la ectomorfia es superior en los niños 

estudiados respecto a los grupos de referencia en las edades de 12 y 14 años 

con una significación de 0,000 y de 0,002 (diferencia estadística muy 
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significativa = 0,01). En las edades de 8-11, de 13 y de 15 años, no se han 

encontrado diferencias estadísticas significativas. 
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Gráfico 17. Ectomorfia. 

 

 En las niñas, la ectomorfia es superior en las niñas estudiadas respecto 

a los grupos de referencia en las edades de 11 y 15 años. La edad de 15 años 

muestra una significación de 0,005 (diferencia estadística muy significativa = 

0,01). La edad de 11 años muestra una significación de 0,022 (diferencia 

estadística significativa = 0,05). En las edades de 8-10 y 12-15 años, no se han 

encontrado diferencias estadísticas significativas. 

 La ectomorfia, al menos en el presente estudio, no ha aportado ningún 

dato que sirva para encontrar relaciones en las variables estudiadas. 

 

1.2.10. Somatotipo 

Somatotipo es un término que cuantifica los tres componentes primarios 

del cuerpo humano que configuran la morfología del individuo y que se expresa 

en tres cifras que se corresponden con la endomorfia, la mesomorfia y la 

ectomorfia (232).  

En la Tabla 44 se puede ver el grupo de estudio por edades y sexos, en 

el que todos los somatotipos son mesoendomorfos (predomina el factor 

mesomórfico, seguido del endomórfico y quedando como factor menos 
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predominante el ectomorfo) en los niños en todas las edades, mientras que, en 

las niñas, todos los somatotipos son endomesomorfos (predomina el factor 

endomórfico, seguido del mesomórfico y quedando como factor menos 

predominante el ectomorfo). 

Normalmente la endomorfia, mesomorfia y ectomorfia no se analizan por 

separado sino conjuntamente, mediante el denominado somatotipo que es una 

secuencia numérica que expresa en tres números los factores comentados 

siempre en el mismo orden mencionado anteriormente. Hay pocos trabajos que 

analicen el somatotipo en deportistas y menos en deportistas de edades 

infantiles y adolescentes. En un trabajo de somatotipos en niñas de gimnasia 

rítmica de 8-11 años (283), el somatotipo medio fue 2,65 ± 1,29, 2,45 ± 0,37 y 

3,95 ± 0,64, es decir, se trata de un somatotipo ectoendomórfico que resulta 

muy diferente del encontrado en el grupo de estudio que es mesoendomórfico 

en los grupos de edad equivalentes (8-11 años). 

En un trabajo realizado en futbolistas varones de 13 años (284) que 

analizaba dos grupos según su nivel, iniciación y experimentados, se 

encontraron los somatotipos de 1,6 - 4,3 - 3,5 y 2,2 - 4,5 - 2,9 respectivamente, 

ambos ectomesomórficos con un bajo factor endomórfico, datos muy diferentes 

del somatotipo del grupo de estudio que es mesoendomórfico. 

En chicas pre-menárquicas de 7-15 años deportistas y no deportistas 

(285) los somatotipos fueron los  siguientes: no deportistas (3,7 - 3,7 - 3,6), 

atletas (2,4 - 3,6 - 3,9), gimnastas (2,1 - 3,9 - 3,6) y nadadoras (2,5 - 3,4 - 4,1). 

En escolares españoles no deportistas de 14-19 años (286) se 

encontraron somatotipos medios de 3,9 - 3,9 - 2,7 para chicos y de 5,3 - 3,1 - 

2,3 para chicas, cifras que guardan cierta similitud con las correspondientes a 

los datos del presente estudio para niños y niñas de 14 y 15 años. 

El somatotipo del grupo de estudio ha mostrado un desarrollo 

endomórfico importante en las chicas (mesoendomórfico en todos los grupos 

de edad) y moderadamente endomórfico (endomesomórfico en todos los 

grupos de edad). Todos los trabajos con los que se han comparado los datos 

del presente estudio son diferentes fundamentalmente en el factor endomórfico, 

que es mucho mayor en el presente estudio, especialmente en chicas, lo que 
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sugiere que el baloncesto pudiera mostrar desarrollos endomórficos mayores 

que otros deportes, especialmente en las niñas. 

Como se puede ver, el somatotipo es muy variable dependiendo 

fundamentalmente del sexo y del deporte practicado.   

 

1.3. VARIABLES CARDIOVASCULARES 

1.3.1. Frecuencia cardiaca de esfuerzo 

La frecuencia cardiaca de esfuerzo (Tabla 25, Gráfico 18) es muy similar 

en ambos sexos y muestra una tendencia descendente conforme se 

incrementa la edad de los sujetos, fenómeno que puede tener que ver con el 

efecto del entrenamiento, aunque también, en parte, por el descenso de la 

frecuencia cardiaca máxima que se produce con el incremento de la edad, 

aunque este fenómeno en este trabajo no se puede constatar porque el tramo 

de edad estudiado (8-15 años) es escaso y, fundamentalmente, porque la 

metodología del estudio no buscaba alcanzar la frecuencia cardiaca máxima. 
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Gráfico 18. Frecuencia cardiaca de esfuerzo. 

 

La observación de las frecuencias cardiacas (FC) obtenidas en el 

esfuerzo realizado en el banco de Astrand en el presente estudio permite 

comprobar sin dificultad que el esfuerzo realizado ha sido submáximo y, 

además, de una intensidad moderada, lejana de los criterios de maximalidad. 
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 Los niños han mostrado FC promedio entre 142,50 y 156,79 pulsaciones 

por minuto (ppm) en los diversos grupos de edad y las niñas entre 134,25 y 

165,54 ppm (Tabla 25). En estos grupos de edad, las FC máximas se 

encontrarían entre 190 y 200 ppm, tal como se puede ver en los estudios 

siguientes. 

Las FC máximas observadas en trabajos que realizan PE máximas son 

mucho más elevadas, como sucede en un trabajo realizado en tapiz rodante en 

el que la FC máxima promedio alcanzada fue 191,7 ± 2,6 ppm (287); 197 ± 12 

ppm y 194 ± 16 ppm, en niñas de 12 años con sobrepeso y con normopeso, 

respectivamente, y 195 ± 12 ppm y 195 ± 13 ppm en niños de 12 años con 

sobrepeso y con normopeso, respectivamente, todos ellos al 100 % del VO2max 

(288). La FC máxima encontrada en PE en tapiz rodante y en cicloergómetro, 

en niños y niñas de 7-9 años, también fue muy elevada. Concretamente en el 

tapiz rodante se obtuvieron FC máximas promedio de 200 ± 11 y 202 ± 9 ppm, 

en chicos y chicas respectivamente, mientras que las FC máximas promedio 

obtenidas en cicloergómetro fueron de 195 ± 10 y 199 ± 8 ppm, en chicos y 

chicas respectivamente (289). En un trabajo en niños de 10 años que analizó la 

reproducibilidad de los parámetros cardiorrespiratorios en esfuerzo submáximo 

y máximo, realizando PE máxima en tapiz rodante, se alcanzaron FC de 200-

205 ppm (290). Incluso en PE realizadas en niños de 5-17 años con diversas 

patologías se alcanzan FC tan elevadas como 191 ± 12,3 ppm (291). 

 Por lo tanto, se puede afirmar sin lugar a dudas que las frecuencias 

cardiacas de esfuerzo encontradas en el estudio son muy inferiores a las FC 

máximas que corresponderían a la edad de los niños estudiados, lo que es un 

claro indicativo de que el esfuerzo realizado en la prueba de esfuerzo ha sido 

de grado ligero-moderado y claramente sub-máximo. 

 

1.3.2. Tensión arterial de reposo 

En este apartado se analizan independientemente las dos cifras 

tensionales, TAS y TAD, de reposo. En la Tabla 26 y Gráfico 19 se pueden ver 

los resultados promedios de la TAS de reposo y en la Tabla 27 y Gráfico 20 se 

pueden ver los resultados promedios de la TAD de reposo. 
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En las Tablas 45 y 46 se recogen todos los resultados de TAS y TAD, 

por edades y sexos, con determinación de su valoración de acuerdo con los 

dos estudios de referencia utilizados y con los criterios de las fases IV y V de 

Korotkoff para la TAD. 

En los niños (Tabla 26 y Gráfico 19) la TAS de reposo se influencia por 

la edad, de tal manera que va aumentando desde los 8-9 años hasta los 14-15, 

pasando de una TAS promedio de 109,27 y 108,41 mmHg en las edades más 

jóvenes, hasta los 134,22 y 134,34 mmHg en las edades mayores. Este 

comportamiento de la TA de aumento creciente con la edad ya se ha 

observado en trabajos mucho más amplios, por ejemplo en un estudio de 

17.067 niños sanos franceses (8.647 chicos y 8.420 chicas) de 4-18 años 

(292). 

0

20

40

60

80

100

120

140

160

8 9 10 11 12 13 14 15

Edad

M
m

H
g Niños

Niñas

 

Gráfico 19. Tensión arterial sistólica de reposo. 

 

El promedio de la TAS de reposo en las niñas del estudio va 

aumentando desde los 8-9 años hasta los 14, de una TAS promedio de 110,72 

y 110,00 mmHg en las edades más jóvenes, hasta los 125,87 mmHg en las 

más mayores. En este grupo, la TAS promedio de reposo desciende a 122,38 

mmHg en la edad de 15 años, pero la tendencia general del comportamiento de 

la TAS con el paso de la edad es claramente ascendente. 

En la Tabla 27 y en el Gráfico 20, se puede ver que el promedio de TAD 

de reposo en los niños del estudio va aumentando desde los 8-9 años hasta los 
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14-15, de una TAS promedio de 66,87 y 66,41 mmHg en las edades más 

jóvenes, hasta los 75,78 41 mmHg de los 14 años. En este grupo, la TAD 

promedio de reposo desciende a 73,42 mmHg en la edad de 15 años, pero la 

tendencia general del comportamiento de la TAS con el paso de la edad es 

claramente ascendente. 
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Gráfico 20. Tensión arterial diastólica de reposo. 

 

En las niñas del estudio la TAD de reposo va aumentando desde los 8-9 

años hasta los 14, de una TAS promedio de 67,29 y 67,85 mmHg en las 

edades más jóvenes, hasta los 75,00 mmHg de los 14 años. En este grupo, la 

TAD promedio de reposo desciende a 72,00 mmHg en la edad de 15 años, 

pero la tendencia general del comportamiento de la TAS con el paso de la edad 

es claramente ascendente. 

En la Tabla 47, que se sitúa en el texto de este apartado para favorecer 

la lectura y comprensión de los resultados y para comodidad del lector, se 

recoge el resumen del análisis de los datos de la TA de reposo encontrados en 

el presente estudio cuando se comparan con los dos principales estudios de 

referencia que existen. El más numeroso, un trabajo norteamericano (154) que 

es el estudio de refe rencia mundial citado por numerosos trabajos (50, 293-

301), y que incluye como criterio de valoración de las cifras tensionales el 

percentil de talla del niño estudiado. 
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Tabla 47. Tensiones arteriales, sistólicas y diastólicas, normales altas y altas de reposo 
 The fourth 

report. 
Pediatrics 2004 

(1) 

RICARDIN II. An 
Esp Pediat 1995 

(2) TAD IV 

RICARDIN II. An 
Esp Pediat 1995 

(2) TAD V 

 Nº % Nº % Nº % 
NIÑOS 

Número de niños 336 100 336 100 336 100 
TA alta 136 40,76 76 22,61 115 34,22 
TAS alta  129 38,39 69 20,53 69 20,53 
TAD alta  33 9,82 27 8,03 88 20,32 
TAS + TAD altas 30 8,92 20 5,95 42 12,50 
TA normal alta 44 13,09 44 13,09 46 13,69 
TAS normal alta 33 9,82 38 11,30 38 11,30 
TAD normal alta 51 15,17 24 7,14 37 11,01 
TAS + TAD normal altas 3 0,89 5 1,48 4 1,19 
TA alta + TA normal alta 180 53,57 120 35,71 161 47,91 

NIÑAS 
Número de niñas 243 100 243 100 243 100 
TA alta 78 32,09 37 15,22 56 23,04 
TAS alta  74 30,45 36 14,81 36 14,81 
TAD alta  28 11,52 12 4,93 42 17,28 
TAS + TAD altas 24 9,87 11 4,52 22 9,05 
TA normal alta 35 14,40 30 12,34 37 15,22 
TAS normal alta 29 11,93 28 11,52 28 11,52 
TAD normal alta 22 9,05 8 3,29 21 8,64 
TAS + TAD normal altas 7 2,88 1 0,41 4 1,64 
TA alta + TA normal alta 113 46,50 67 27,57 93 38,27 
TA alta (TAS y /o TAD): TA > percentil 95 
TA normal alta (TAS y/o TAD): TA > percentil 90, < percentil 95 
(1): Falkner B et al.  (317). 
(2): Estudio RICARDIN (164). 

 

El más cercano, un estudio español (164) que sigue siendo el trabajo de 

referencia a nivel nacional y es citado por diversos artículos (19, 166, 202, 207, 

302-307) y que analiza la TAS y la TAD en las fases IV y V de Korotkoff. 

La primera observación notable, en lo que respecta a la comparación 

con los estudios de referencia, es que, si se aplican los criterios del estudio 

norteamericano (154), los porcentajes de cifras altas y normales altas de TA en 

el grupo de estudio son mucho mayores que cuando se aplican los criterios del 

trabajo de referencia español (164). Concretamente, en niños, el 53,57 % de 

los 336 niños estudiados tendrían TA alta y TA normal alta con los criterios del 

trabajo americano, frente al 35,71 % y 47,91 % que se obtienen con los 

criterios del trabajo español cuando se fija la TAD en la fase IV o V de 

Korotkoff, respectivamente. 

En las niñas sucede lo mismo. Con los criterios del estudio 

norteamericano habría un 46,60 % de cifras de TA alta y TA normal alta, 
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mientras que con los criterios del estudio español, el porcentaje disminuye a 

27,57 % y 38,27 % cuando se aplican las fases IV y V de Korotkoff, 

respectivamente. 

Resulta evidente que, en lo que respecta a la TA de reposo, no parece 

adecuado utilizar los criterios de referencia del estudio norteamericano en niños 

españoles porque, seguramente por tratarse de un grupo diferente, ofrece una 

referencia distorsionada, provocando un sobrediagnóstico de cifras tensionales 

elevadas. 

En segundo lugar, la utilización de la fase V de Korotkoff para la 

valoración de la TAD incrementa notablemente los porcentajes de TA elevadas; 

concretamente, en niños, pasa del 35,71 % (fase IV) al 47,91 % (fase V), y en 

las niñas pasa del 27,57 % (fase IV) al 38,27 % (fase V). 

A pesar de la dificultad de definir la fase IV en la determinación de la 

TAD, que es el criterio que se ha empleado en el presente estudio, conviene 

hacer un esfuerzo para intentar averiguarla y reservar la utilización de la fase V 

para aquellos pocos casos en que resulte totalmente imposible su 

determinación. 

Como resumen de los datos obtenidos se aprecia que el 22,61 % de los 

niños estudiados presentan cifras de TA alta y el 13,09 % presentan cifras de 

TA normal alta. El total de niños con cifras de TA alta y TA normal alta es del 

35,71 %. 

De las 243 niñas, el 15,22 % presentan TA alta y el 12,34 % presentan 

TA normal alta. El total de niñas con cifras de TA alta y TA normal alta es del 

27,57 %. 

Se observa que los niños presentan TA más elevadas que las niñas, 

tanto en la TA alta como en la TA normal alta. 

Tal como se aprecia en la Tabla 47, el mayor porcentaje de TA alta 

corresponde a la TAS, tanto en niños (20,53 %) como en niñas (16,81 %). La 

explicación es que la evolución clínica inicial de la HTA en la obesidad parece 

caracterizarse por una HTA sistólica aislada sin HTA diastólica (308) y que la 

prevalencia de HTA sistólica aislada era del 50 % (25/50) en sujetos obesos 

comparada con el 30 % (27/90) en sujetos no obesos (p = 0,02). 
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Además, la TA promedio de todos los grupos de edad del presente 

estudio es superior a los promedios de otros estudios de niños españoles con 

los que se ha comparado (309). 

El estudio de referencia español muestra una prevalencia de HTA en 

población infantil del 3 % (164) que se incrementa hasta el 5 % si se considera 

hasta el percentil 90 (305). Estas prevalencias son muy inferiores a las que se 

han encontrado en el presente estudio en el que, en niños, se encuentran TA 

altas en el 22,61 % y en las niñas en el 15,22 %, cifras que ascienden al 35,71 

% y 27,57 % en niños y niñas si la TA se considera a partir del percentil 90.  

El estudio no tenía como objetivo averiguar la prevalencia de cifras 

elevadas de TA, lo que metodológicamente hubiera precisado la realización de 

determinaciones tensionales en días diferentes, pero sí que es cierto que los 

porcentajes de cifras elevadas de TA parecen muy elevados. 

La comparación de estos datos con otros estudios es consistente con lo 

anteriormente expuesto. 

La prevalencia de TA elevada persistente en 10.641 escolares de Dallas, 

para TAS o TAD por encima del percentil 95 es del 8,9 %, pero tras realizar la 

tercera determinación tensional en días diferentes, la prevalencia disminuyó a  

menos del 2 % (310), lo que indica la importancia de la realización de tomas 

tensionales en días diferentes. 

El presente estudio sólo ha hecho determinación de la TA en el 

momento de realización del reconocimiento, lo que impide efectuar diagnóstico 

de HTA en el grupo estudiado, aunque es evidente que un número importante 

de las cifras tensionales elevadas constituirían diagnóstico de HTA cuando se 

hubieran realizado las tres determinaciones necesarias (154). Debido a que la 

HTA aislada ha mostrado ser un factor de riesgo mayor para morbilidad y 

mortalidad CV en adultos (311), es necesaria más investigación de las causas 

e intervenciones de este patrón en niños. 

Sorof et al. (278) han comunicado una prevalencia de HTA tres veces 

mayor en los adolescentes obesos respecto a los no obesos, en un estudio de 

despistaje de HTA y obesidad en el medio escolar. 
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El estudio de Bogalusa (261), realizado en 9.167 niños de 5-17 años, 

encontró que la prevalencia de factores de riesgo antropométricos, metabólicos 

y CV, entre los que se incluía la TA, aumentaba conforme el IMC lo hacía 

también, de tal manera que, en los percentiles superiores al 75, esto era 

particularmente evidente y, muy especialmente, en los niños de 5-10 años. 

Respecto a la TA, en las edades de 5-10 años, la TAS tenía una prevalencia 

del 4 % en el percentil 50 y que iba incrementándose al 6, 7, 12 y 22 % en los 

percentiles 75, 85, 95 y > 97 respectivamente, y la TAD, que tenía una 

prevalencia del 4 % en el percentil 50, se incrementaba al 9, 7, 9 y 14 %, en los 

percentiles 75, 85, 95 y > 97 respectivamente. En el grupo de 11-17 años, este 

fenómeno no era tan acusado, pero la TAS, que en el percentil 50 tenía una 

prevalencia del 3 %, la incrementaba al 5 y 11 % en los percentiles 95 y > 97 

respectivamente, mientras que la TAD, que en el percentil 50 tenía una 

prevalencia del 5 %, la incrementaba al 9 % en el percentil > 97. 

Las cifras tensionales elevadas no atribuibles a HTA pueden tener una 

explicación en el efecto de bata blanca que , aunque es más frecuente en 

adultos y en ancianos (228), también se produce en niños (312). Este efecto de 

bata blanca también supone una posibilidad mayor de desarrollar HTA en el 

futuro. Pero también puede tener que ver con el sistema de realización de los 

reconocimientos en el que varios deportistas se encuentran simultáneamente 

en la sala de exploración, lo que podría provocar situaciones de miedo, 

vergüenza, nerviosismo o inquietud. 

Aunque la TA en niños es mucho más baja que en adultos, se sospecha 

que los que tienen cifras de TA mayores de las que les corresponden por edad 

o por tamaño corporal tienen una probabilidad mayor de ser hipertensos en la 

edad adulta (255). 

Los resultados del presente trabajo muestran cifras de TA sensiblemente 

más altas que las encontradas en otros estudios de edades similares (256, 313, 

314), incluyendo uno de los estudios más grandes (315) que recoge datos de 8 

estudios epidemiológicos de más de 47.000 niños de 5-17 años, con 68.556 

tomas de la TAS y 52.053 tomas de la TAD (que presenta prevalencias 

tensionales sistólicas y diastólicas en niños y niñas más bajas que el presente 

trabajo). 
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Se ha encontrado un trabajo (316) con prevalencias parecidas a las del 

presente estudio que comunica que el 12-23 % de los jóvenes de 9, 13 y 16 

años tienen TAS alta normal o elevada y que, dada la gran probabilidad de 

arrastrar este problema a la edad adulta, considera este hallazgo 

especialmente inquietante. 

Solo hay un trabajo (156) con prevalencias superiores al presente en el 

que el 38 % de los niños y adolescentes de 10-19 años tenían la TA en el 

percentil 95 o superior de acuerdo con la tablas del National High Blood 

Pressure Education Program (317). 

Profundizando en la elevada prevalencia de cifras altas de TA, el 

presente trabajo revela que las TA de reposo de los niños y de las niñas 

estudiados se encuentran por encima de los valores medios de otros estudios 

de referencia. Tomando como referencia las cifras de TA en niños españoles 

(164), se puede observar (Tabla 48) que en los niños las TAS promedio se 

encuentran en el percentil 95 en la edad de 14 años; en el percentil 90, en las 

edades 11, 12 13 y 15, y en el percentil 75, en las edades 8, 9 y 10. Es decir, 

se encuentran todas en los percentiles más altos, constituyendo criterio de TA 

elevada las cifras de TAS entre el percentil 90 y el percentil 95 (lo que se 

denomina tensión arterial normal alta) y las cifras de TAS y/o TAD iguales o 

superiores al percentil 95 (lo que se denomina tensión arterial alta) (164). Por lo 

tanto, los grupos de niños entre 11 y 15 años muestran TAS promedio altas. 

La TAD promedio, cuando se estudia la TAD en la fase IV de Korotkoff, 

se encuentra en el percentil 75 en todos los grupos de edad, excepto en el de 9 

años, que se encuentra en el percentil 90. Cuando se estudia la TAD promedio 

en la fase V de Korotkoff, se encuentra en el percentil 95 en el grupo de 14 

años, en el percentil 90 en los grupos de 8, 10, 11, 12, 13 y 15 años y en el 

percentil 75 en el grupo de 9 años.  

En el análisis de la TAD promedio en la fase IV de Korotkoff, en este 

grupo de estudio, también se ve que las cifras tensionales se encuentran por 

encima de la media, aunque con menos magnitud que lo que sucede con la 

TAS. Por el contrario, si se utiliza la fase V de Korotkoff, todos los grupos se 

encuentran por encima de la media y, a excepción del grupo de 9 años que 
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tiene un percentil de 75, el resto de grupos de edad muestran percentiles de 90 

y 95, es decir, que tienen tensiones normales altas o altas. 

Es evidente que la utilización de la fase V de Korotkoff, para determinar 

la TAD, provoca la catalogación de muchas más TAD como elevadas. 

En las niñas (Tabla 49), las TAS promedio se encuentran en el percentil 

90, en las edades 12 y 14 años; en el percentil 75, en las edades 8, 9, 11, 13 y 

15; y en el percentil 50 en la edad de 10 años. Aunque las TA no son tan altas 

como sucede en los niños, todas se encuentran en los percentiles altos, 

excepto en el grupo de 10 años y constituyen criterio de TA elevada (164) los 

grupos de 12 y 14 años. 

En el análisis de la TAD promedio en la fase IV de Korotkoff, presenta un 

percentil de 90 el grupo de 10 años; percentil 75 los grupos de 8 y 11-15 años, 

y sólo el grupo de 9 años presenta un percentil de 50. Si se utiliza la fase V de 

Korotkoff todos los grupos se encuentran por encima de la media, 

concretamente, en el percentil 75 los grupos de 9, 10 y 15 años, y en el 

percentil 90, el resto de grupos. 

En niñas, la utilización de la fase V de Korotkoff para determinar la TAD  

también provoca la catalogación de muchas más TAD como elevadas, al igual 

que sucede con los niños. 

La clasificación dicotómica del estado de la TA en “hipertensiva” y 

“normotensiva” es restrictiva. La TA es una variable continua que se 

correlaciona positivamente con el riesgo CV a través del rango completo de TA. 

Como ejemplo, los estudios de niños normotensos e hipertensos han 

comunicado que la TA y el índice de masa del ventrículo izquierdo se asocian 

positivamente a través del rango de valores de la TA (318, 319). Además, la 

masa ventricular izquierda elevada puede estar presente incluso en niños 

cuyos valores de TA caen dentro del denominado rango “normotensivo”. 

Aunque la TA actual del niño puede caer en el rango de normalidad de la 

población, un patrón previamente indetectado de incrementos relativos de la TA 

a través de los percentiles puede efectivamente suponer que el paciente sea 

hipertenso (320). Esto es consistente con la observación de que los niños con 
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TA normal alta durante la adolescencia tienen una tendencia mayor a 

desarrollar HTA en la edad adulta (200). 

En el trabajo de Sorof et al. (156), realizado en 5.102 escolares (13,5 ± 

1,7 años) para describir la prevalencia de HTA en edad pediátrica y su relación 

con el género, sobrepeso y TA, encontraron que el riesgo relativo de HTA se 

asoció con el sobrepeso (2,54; intervalo de confianza: 2,28-2,83) y género 

masculino (1,46; intervalo de confianza: 1,31-1,64). 

Como se puede apreciar, la valoración de la TA en la niñez y en la 

adolescencia, especialmente si se relaciona con pesos elevados, tiene una 

trascendencia que cada vez tiene más consistencia científica. Incluso cabe la 

posibilidad de que niños catalogados como normotensos, realmente sean ya 

hipertensos con repercusiones orgánicas iniciales, como en el ventrículo 

izquierdo. El trabajo que se ha realizado mediante esta tesis ha partido de esta 

suposición, y aunque se ha diseñado a través de un procedimiento diagnóstico 

sencillo y básico, como es la realización de reconocimientos médico-deportivos, 

que imposibilitan encontrar este grado de afectación que se ha descrito en los 

estudios expuestos anteriormente (156, 200, 320), sí que está en absoluta 

sintonía sobre la necesidad de prestar especial atención a la TA y al peso de 

los niños y adolescentes, por las repercusiones patológicas que, no sólo 

pueden tener en la época adulta, sino incluso en la actual y refuerza la 

necesidad de seguir investigando en esta línea. 

Se considera que es muy importante reconocer lo antes posible a los 

niños que tienen TA elevada para evitar las alteraciones sobre el ventrículo 

izquierdo (hipertrofia ventricular, que puede llegar a ser severa, y geometría 

ventricular anómala) que provoca esta situación y que situarían a estos 

pacientes en un futuro riesgo de desarrollar enfermedades CV. En el trabajo de 

Daniels et al. (321), realizado en 130 pacientes jóvenes (14,7 ± 3,4 años) con 

elevación persistente de la TA por encima del percentil 90, 19 de ellos (14 %) 

tenían una masa ventricular izquierda mayor del percentil 99. Los varones con 

mayor índice de masa corporal (IMC) tenían un riesgo significativamente más 

alto de hipertrofia ventricular severa (p < 0,05) que los de IMC más bajo. 

Además, 22 pacientes (17 %) tenían hipertrofia ventricular concéntrica, un 

patrón geométrico que se asocia con aumento del riesgo de enfermedad 
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cardiovascular en adultos, y 7 pacientes tenían un índice de masa ventricular 

izquierda por encima del punto de corte de hipertrofia concéntrica.  

 

1.3.3. Tensión arterial de esfuerzo 

En las Tablas 50 y 51 se recogen todos los resultados de TAS y TAD de 

esfuerzo, por edades y sexos. 

 El comportamiento en el esfuerzo de la TAS en niños es similar al que se 

observa en los adultos, de tal manera que la TAS aumenta de forma 

proporcional a la intensidad del esfuerzo (322). Este fenómeno también se 

observa en edades más jóvenes aunque los niños pequeños tienen TAS y TAD 

más bajas que los adolescentes a un nivel dado de intensidad de ejercicio (323, 

324). 

En el estudio que se presenta se observa este mismo efecto, en el que 

la TA es más baja en los niños más jóvenes que en los mayores, tanto en niños 

como en niñas. En la Tabla 28 y Gráfico 21, se puede ver que el promedio de 

TAS de esfuerzo en los niños del estudio va aumentando desde los 8-9 años 

hasta los 14, de una TAS promedio de 126,67 y 132,50 mmHg en las edades 

más jóvenes, hasta los 161,89 mmHg en la edad de 14 años. En este grupo, la 

TAS promedio de esfuerzo desciende a 157,24 mmHg en la edad de 15 años, 

pero la tendencia general del comportamiento de la TAS con el aumento de la 

edad es claramente ascendente. 
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Gráfico 21. Tensión arterial sistólica de esfuerzo. 
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En la Tabla 28 y Gráfico 21, se puede ver que el promedio de TAS de 

esfuerzo en las niñas del estudio va aumentando desde los 8-9 años hasta los 

14, de una TAS promedio de 131,88 y 132,50 mmHg en las edades más 

jóvenes, hasta los 153,50 mmHg en la edad de 14 años. En este grupo, la TAS 

promedio de esfuerzo desciende a 147,25 mmHg en la edad de 15 años, pero 

la tendencia general del comportamiento de la TAS con el aumento de la edad 

es también claramente ascendente. 

En la Tabla 29 y Gráfico 22, se puede ver que el promedio de TAD de 

esfuerzo en los niños del estudio va aumentando desde los 8-9 años hasta los 

14, de una TAD promedio de 67,92 y 68,50 mmHg en las edades más jóvenes, 

hasta los 75,82 mmHg en la edad de 14 años. En este grupo, la TAD promedio 

de esfuerzo desciende a 73,42 mmHg en la edad de 15 años, pero la tendencia 

general del comportamiento de la TAD con el aumento de la edad es 

claramente ascendente. 
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Gráfico 22. Tensión arterial diastólica de esfuerzo. 

 

En la Tabla 29 y Gráfico 22, se puede ver que el promedio de TAD de 

esfuerzo en las niñas del estudio muestra una tendencia ascendente de edades 

más tempranas (70,00 mmHg a los 8 años) a las mayores (74,25 mmHg a los 

14 años) aunque, en este caso, existen tensiones más bajas en los 9 y 10 años 

(69,29 mmHg y 68,33 mmHg, respectivamente) y en la edad de 15 años es 

más baja (72,25 mmHg) que a los 14. 
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 El comportamiento en el esfuerzo de la TAD en niños es controvertido. 

Algunos autores encuentran aumentos de la TAD conforme incrementa la 

intensidad del esfuerzo (323). Otros encuentran incrementos significativos entre 

intensidades de trabajo bajas y altas, pero no entre intensidades de trabajo 

bajas y moderadas (325). Algunos autores no han encontrado cambios o han 

visto descensos de la TAD (53, 324). Una explicación posible de estas 

discrepancias entre los estudios es la dificultad técnica para medir la TA 

mientras los niños realizan ejercicio (48), particularmente en lo que se refiere a 

la TAD (326).  

 Por otra parte, la TAS y TAD máximas en el esfuerzo en niños de ambos 

sexos de 5-18 años de edad no obesos incrementan conforme la edad de los 

niños también aumenta (327) siguiendo un patrón similar al de los adultos. 

 El propio ergómetro (tapiz rodante o bicicleta ergométrica), por el ruido y 

vibraciones que provoca, dificulta la determinación de la TA en el esfuerzo. Sin 

embargo, las pruebas en escalón permiten la fácil determinación de la TA en el 

esfuerzo y facilitan estudios futuros de su comportamiento y de la respuesta al 

tratamiento (328). 

 

Definición de la respuesta hipertensiva en el esfuerzo 

El problema práctico que se plantea cuando se efectúan 

determinaciones de la TA en el esfuerzo es definir qué valores se consideran, 

si no patológicos, al menos fuera de la normalidad. De ahí surge el concepto de 

respuesta hipertensiva al esfuerzo que se puede definir como la TA, sistólica, 

diastólica o ambas, que presenta cifras por encima de las que se pueden 

considerar normales para un nivel de esfuerzo determinado y para la edad del 

sujeto explorado. 

La literatura científica no se pone de acuerdo respecto a las cifras 

tensionales a partir de las cuales se considera que ha habido una respuesta 

hipertensiva al esfuerzo (RHE) (329). Hay muchas definiciones y criterios. 

Respecto a la TAS de esfuerzo, que es el parámetro más importante, el nivel 

de corte se ha situado entre 200 y 240 mmHg, siendo 200 y 210 mmHg los 

valores que más se utilizan. En cuanto a la TAD esfuerzo, tampoco existe 
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consenso; su valor de corte ha oscilado entre 90 y 110 mmHg, considerando en 

ocasiones fluctuaciones de ± 10 mmHg respecto al valor de reposo. Incluso las 

recomendaciones del Comité de pruebas de esfuerzo del American College of 

Cardiology/American Heart Association (330) establecen como criterio de 

respuesta hipertensiva al esfuerzo las cifras de más de 250 mmHg de TAS y/o 

más de 115 mm Hg para la TAD. 

A veces se ha considerado como RHE un incremento de TAD de 

esfuerzo respecto al valor basal (331).  

Chiacchio et al., en una amplia revisión de la literatura referente a la 

respuesta de la tensión arterial en la prueba de esfuerzo (332), establecen tres 

tipos de respuesta anormal de la TA durante el esfuerzo: respuesta 

hipotensiva, respuesta insuficiente y respuesta hipertensiva. 

La respuesta hipotensiva se define como una caída de la TAS por 

debajo de los valores de reposo estando de pie o un aumento inicial de la TAS 

con una caída posterior de 20 mmHg o superior (333-335). En el presente 

trabajo no se ha encontrado este tipo de respuesta, seguramente porque la 

respuesta hipotensiva se produce fundamentalmente en pacientes cardiópatas 

(cardiopatía isquémica, miocardiopatías u otras) y en este estudio los niños son 

sanos. 

La respuesta insuficiente implica TA de esfuerzo menor de la que cabría 

esperar con el esfuerzo realizado. Este tipo de respuesta no se ha observado 

en el presente trabajo, debido probablemente a que el esfuerzo que se realiza 

es submáximo, pero con mayor probabilidad a que este tipo de respuesta se 

produce en pacientes con cardiopatía isquémica o con afectación de la función 

ventricular (336) y el grupo de estudio de este trabajo es de niños y 

adolescentes sanos.  

Los autores concluyen con los siguientes criterios para respuesta 

hipertensiva al esfuerzo (332): 

- Los valores de TAS máxima superiores a 210 y 190 mmHg, en 

hombres y mujeres respectivamente, pueden suponer una respuesta 

exagerada de la TA en el esfuerzo en adultos. 
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- Los valores de TAS máxima superiores a 230 mmHg deben 

considerarse como de alto riesgo. 

- Los valores de TAS máxima superiores a 250 mmHg y de TAD 

máxima superiores a 115 mmHg definen una clara respuesta 

hipertensiva. 

- Los valores de TAD máxima superiores a 100-105 mmHg o el 

aumento de la TAD > 10 mmHg, en cualquier momento de la prueba, 

constituyen una respuesta exagerada de la TA en el esfuerzo. 

Rosenberg et al. (337), utilizando el protocolo de Bruce en adultos, 

definen como respuesta hipertensiva el alcanzar 210 o más mmHg tras tres 

minutos de prueba o alcanzar 220 o más mmHg tras seis minutos de prueba. 

Singh et al., en el importante estudio de Framinghan (338) con datos de 

TA de esfuerzo de 1.026 hombres y 1.284 mujeres (edad media 42 ± 10 años; 

rango, 20-69 años) normotensos al inicio del estudio, investigaron su 

prevalencia de hipertensión 8 años más tarde. Las respuestas exageradas de 

la TAS y la TAD al esfuerzo se definieron como una TA ajustada a la edad 

mayor del percentil 95 durante la segunda etapa de ejercicio. Tras el ajuste 

multivariable, la TAD de esfuerzo era altamente predictiva de hipertensión en 

hombres y mujeres, y la TAS y TAD de reposo tenían una asociación más 

fuerte con el inicio de la hipertensión que la TAD de esfuerzo.  

Lógicamente la prevalencia de RHE se relaciona con el nivel de corte 

que se aplique. En el trabajo de Longás & Casasnovas, que establece como 

criterios de RHE la TAS = 195 mmHg y/o una TAD que aumentara = 10 mmHg 

excediendo entonces 90 mmHg, en el pico del ejercicio aeróbico, la prevalencia 

de RHE fue alta (21,6 %: 8 de 37 deportistas). Esta prevalencia es muy 

superior y por tanto no comparable a la de otros trabajos al haber utilizado un 

nivel de definición de RHE muy bajo (195 mmHg), como sucede con la 

prevalencia de RHE del 12,4 % encontrada por Wilson & Meyer (citado en: 331) 

usando un valor de corte de = 225/90 mmHg.  

Allison et al., realizando PE para determinación de riesgo cardiovascular 

mediante la valoración de la respuesta hipertensiva al esfuerzo, definen ésta 

como un aumento de la TAS ± 214 mmHg (339). 



  214 

 La respuesta de la TA en el esfuerzo puede ser explicada, en parte, por 

algunos efectos genéticos (340).  

Respecto al comportamiento excesivo de la TA en las edades más 

jóvenes, las directrices sobre pruebas de esfuerzo en edad pediátrica del 

Committee on Atherosclerosis and Hypertension in Children publicadas en 

1994 consideran como un aumento excesivo en esfuerzo máximo en adultos la 

TAS por encima de los 220 mmHg, e indican que los niños raramente exceden 

los 200 mmHg, y que no hay evidencia de peligro cuando la TAS alcanza los 

250 mmHg en el esfuerzo en niños o adolescentes asintomáticos, 

recomendando que, por motivos óptimos de seguridad del procedimiento de la 

prueba de esfuerzo, no se permita que la TAS exceda de un rango en el que no 

pueda ser medida (48). Sin embargo el trabajo no cita ningún estudio de 

referencia. 

 

Significado de la respuesta hipertensiva en el esfuerzo 

La respuesta tensional exagerada es un importante y temprano predictor 

de futura HTA de reposo crónica en sujetos normotensos y en pacientes  

hipertensos límite. Además se asocia con un aumento de la masa ventricular 

izquierda y con mayor prevalencia de hipertrofia ventricular izquierda (HVI) en 

normotensos, así como de otros problemas cardiovasculares y metabólicos.  

Desde los años 80 hay muchos trabajos que han analizado la relación 

existente entre la TA obtenida en diversos niveles de esfuerzo y la TA de 

reposo. En adultos sanos se ha observado una relación muy consistente entre 

la presencia de una respuesta exagerada al esfuerzo y el desarrollo futuro de 

hipertensión arterial (341, 342). La respuesta tensional exagerada al ejercicio 

se asocia, independientemente de otras variables, con un riesgo aumentado 

para desarrollar HTA en el futuro y puede ser un factor importante para la 

determinación de riesgo de hipertensión (343).  
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Significado de la respuesta hipertensiva en el esfuerzo en hipertensos 

La respuesta hipertensiva también se ha observado que es un factor 

predictivo elevado en niños y adolescentes con HTA ligera, según los datos del 

trabajo de Briedigkeit que estudia le evolución durante 10 años de 115 niños en 

los que observa que el 85 % de los niños que al final del estudio seguían 

siendo hipertensos, habían presentado una reacción hipertensiva en la prueba 

de esfuerzo practicada 10 años antes (344). 

 

Significado de la respuesta hipertensiva en el esfuerzo en niños y 

adolescentes 

La reactividad de la TAS en el esfuerzo es un predictor significativo de la 

TA de reposo futura también en niños, tal como lo demuestra un trabajo que 

estudia niños de una edad media de 12 años y a sus padres de una edad 

media de 39 años en cicloergómetro pero en prueba submáxima (70 % de la 

frecuencia cardiaca máxima teórica) (345). 

Estudios en niños y adolescentes, usando el protocolo de Bruce (327, 

346, 347), han hallado un comportamiento de la TAS similar al observado en 

adultos. Sin embargo, estos mismos estudios encuentran un comportamiento 

controvertido de la TAD. Algunos han encontrado una caída en la TAD mientras 

que otros encuentran un mantenimiento de los niveles observados en el reposo 

y raras veces un aumento en las cifras de la TAD. 

El incremento de la TAS en el ejercicio máximo y el incremento de la 

pared ventricular izquierda en la infancia aumentan significativamente la 

predicción de TA alta futura (255). 

 

Significado de la respuesta hipertensiva en el esfuerzo y la intensidad del 

esfuerzo 

La magnitud de la respuesta exagerada de la TA al esfuerzo en relación 

con la carga de trabajo realizado no ha sido concretada. En las 

recomendaciones de medida de la TA de la European Society of Hypertension 

Working Group on Blood Pressure Monitoring. European Society of 
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Hypertension se aconseja que valores mayores de 200 mmHg de TAS durante 

esfuerzo con carga moderada (600 kilopondímetros/min; 100 watios) en una 

prueba de esfuerzo estándar con bicicleta deberían considerarse patológicos 

(234). En el presente trabajo, aunque no se realiza en bicicleta ergométrica 

sino en banco de Astrand, el esfuerzo realizado también es submáximo y de 

intensidad moderada. 

 

Respuesta tensional en el esfuerzo submáximo 

El establecimiento de las cifras de TA que definen la respuesta 

hipertensiva en el esfuerzo sub-máximo, como en el caso de las PE en banco, 

es más complicado y está menos descrito que en las PE en esfuerzo máximo o 

casi-máximo en tapiz rodante y en bicicleta ergométrica, en las que es lógico 

suponer que los va lores tensionales alcanzados son mayores. 

 La inmensa mayoría de trabajos sobre respuestas cardiovasculares al 

esfuerzo se han realizado con adultos y prácticamente no hay trabajos de 

comparación entre esfuerzo en niños y en adultos. En el trabajo de Turley & 

Wilmore (289), que compara las respuestas cardiovasculares entre niños y 

adultos en el esfuerzo máximo y sub-máximo realizado en cicloergómetro y en 

tapiz rodante, se concluye que las respuestas cardiovasculares sub-máximas 

son diferentes en adultos y niños y que se relacionan con corazones más 

pequeños y con una cantidad absoluta de masa muscular más pequeña, a una 

tasa de trabajo dada, en los niños y que las diferencias no son dependientes de 

la modalidad de esfuerzo realizado. 

 No obstante, resulta difícil realizar una comparación entre estudios 

referentes al trabajo realizado por niños y adultos, teniendo en cuenta las 

diversas edades de los niños, los diferentes ergómetros, los niveles de 

actividad física que realizan de forma habitual y los protocolos empleados. 

 Aunque los esfuerzos realizados en cicloergómetro, tapiz rodante y 

banco son todos ejercicios de tipo dinámico, es evidente que el trabajo 

realizado no es exactamente el mismo, y por ello las comparaciones deben 

realizarse con cautela. Respecto al trabajo sub-máximo, la dificultad es 

posiblemente mayor. 
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 En el trabajo de Turley & Wilmore (289) se estudiaron niños de 9 años 

que no realizaban actividad deportiva. Realizaron PE sub-máxima en 

cicloergómetro y tapiz rodante después de una PE máxima en los mismos 

ergómetros. Se han comparado los resultados del presente trabajo realizado en 

el banco de Astrand en el grupo de niños y de niñas de 9 años con el trabajo de 

Turley & Wilmore (289). En niños, se ha obtenido, como valores medios 

(Tablas 25, 28 y 29) 153 ppm de FC de esfuerzo, 135,5 mmHg de TAS de 

esfuerzo y 68,5 mmHg de TAD de esfuerzo. Estas cifras son comparables a las 

obtenidas en el grupo de Turley & Wilmore que muestra 153,1 ppm de FC de 

esfuerzo, 131,7 mmHg de TAS de esfuerzo y 68,7 mmHg de TAD de esfuerzo 

en el cicloergómetro a 60 watios y de 142,9 ppm de FC de esfuerzo, 134,8 

mmHg de TAS de esfuerzo y 66,2 mmHg de TAD de esfuerzo en el tapiz 

rodante a 4 millas/hora. 

 En niñas, los resultados del presente estudio (tablas 25, 28 y 29) han 

sido 165,5 ppm de FC de esfuerzo, 136,5 mmHg de TAS de esfuerzo y 69,2 

mmHg de TAD de esfuerzo, mientras que en el grupo de comparación, en la 

carga de 60 watios del cicloergómetro se ha observado una respuesta 

cardiovascular de 159,7 ppm de FC de esfuerzo, 127,0 mmHg de TAS de 

esfuerzo y 61,2 mmHg de TAD de esfuerzo, en tanto que a 4 millas/hora en el 

tapiz rodante se han encontrado 171,5 ppm de FC de esfuerzo, 136,5 mmHg 

de TAS de esfuerzo y 59,3 mmHg de TAD de esfuerzo. 

 No obstante, la ausencia de un mayor número de trabajos de 

comparación sólo permite deducir que el trabajo realizado por los niños del 

presente trabajo era realmente sub-máximo, sin que se pueda avanzar en 

consideraciones más precisas. 

 

1.3.4. Presión de pulso 

 La presión de pulso es la diferencia entre TAS y TAD, se corresponde 

con el componente pulsátil de la TA y representa la variación de la TA. Este 

parámetro se influencia por la fracción de eyección del ventrículo izquierdo, por 

la rigidez de las grandes arterias, por la reducción de la onda de pulso inicial y 

por la frecuencia cardiaca (348).   
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Se ha encontrado que la respuesta de presión de pulso exagerada al 

esfuerzo es predictiva de nuevo inicio de hipertensión sugiriéndose que esta 

medida puede ser útil en la identificación de personas con riesgo de desarrollar 

hipertensión en el futuro (349). 

 La presión de pulso constituye un factor independiente de riesgo 

cardiovascular y de muerte cardiovascular (350, 351). 

 Este parámetro también tiene relación con el desarrollo de hipertrofia 

ventricular izquierda (352). 

 Se ha considerado que la presión de pulso es una medida importante de 

la TA que se asocia con enfermedad CV, pero en ancianos (353). 

  Se ha intentado encontrar un valor predictivo de la presión de pulso de 

reposo y la mortalidad cardiovascular llegando a la conclusión de que la 

complejidad de la asociación entre ambos conceptos desaconseja su uso con 

fines pronósticos y de decisiones terapéuticas (354). 

El trabajo de Sesso et al (355), que compara la TAS, la TAD, la presión 

de pulso y la TA media en un grupo de 11.150 médicos varones, de una edad 

media de 52,3 años, seguidos durante una media de 10,8 años, para predecir 

el riesgo de enfermedad CV, concluye que sus datos sugieren que la presión 

de pulso es un predictor de enfermedad CV en adultos mayores y ancianos 

(mayores de 60 años, rango 60-84 años). Los incrementos en la presión de 

pulso se asocian con el envejecimiento, particularmente tras los 60 años de 

edad, y los niveles altos de presión de pulso se han asociado con estenosis 

carotídea (356), hipertrofia ventricular izquierda (357), infarto de miocardio 

(358), muerte de origen CV (359) e insuficiencia cardiaca congestiva (360), 

tanto en normotensos como en hipertensos. Sin embargo se trata de sujetos 

adultos de edad avanzada que, por esta circunstancia, no permiten 

comparación con los niños y adolescentes del presente estudio. Pero en un 

estudio (361) realizado en niños y adolescentes sobre rigidez arterial se 

encontró una fuerte correlación entre la presión de pulso de 24 horas con la 

edad, peso, altura y TAS de 24 horas y se asoció con rigidez arterial, afectación 

de órganos diana y presencia de HTA, y en otro estudio (362) realizado en 

niños, evolutivo, diseñado para averiguar si la presión de pulso elevada 
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contribuía al desarrollo de aterosclerosis, o si era la aterosclerosis la que 

conducía a una presión de pulso elevada, estudiaron si la exposición a 

presiones de pulso elevadas en la infancia predecía la rigidez carotídea en la 

edad adulta en 2.146 adultos de los que tenían datos de TA desde los 3-18 

años y encontraron que la presión de pulso medida en la adolescencia se 

relacionaba significativamente con rigidez carotídea en la edad adulta 21 años 

después (r = 0,123, p < 0,0001) y esta relación se mantenía significativa (p = 

0,0029) en modelos ajustados para edad, sexo, TA media en la edad 

adolescente, TAS en la edad adulta, presión de pulso en la edad adulta, IMC y 

actividad física. Cada 10 mmHg de aumento de la presión de pulso se 

asociaban con un aumento de 0,008 mm (95% IC, 0,003 a 0,013 mm) de 

rigidez carotídea, concluyendo que la exposición a presiones de pulso elevadas 

en la adolescencia puede inducir cambios que contribuyen al aumento de la 

rigidez carotídea. 

En un trabajo (282) que investiga la relación entre el estado circulatorio 

(hiperdinámico, intermedio e hipodinámico, de acuerdo con la frecuencia 

cardiaca y la presión de pulso) se encontró que la presión de pulso, en niños, 

aumentaba significativamente (p = 0,0001) de 33,3 mmHg en el estado 

hipodinámico a 43,4 mmHg en el estado intermedio y hasta 56,5 mmHg en el 

estado hiperdinámico. En niñas, la presión de pulso, aumentaba 

significativamente (p = 0,0001) de 30,8 mmHg en el estado hipodinámico, a 

39,2 mmHg en el estado intermedio y hasta 50,9 mmHg en el estado 

hiperdinámico. 

En un trabajo realizado en 496 niños y adolescentes griegos de 12-17 

años se ha encontrado una correlación positiva entre la actividad física intensa 

y la TAS (r = 0,139, p = 0,003) (363) y la presión de pulso (r = 0,22, p = 

0,0001).  

 

1.3.5. Tensión arterial media 

 La TA media, que se calcula a través de la fórmula: TAD + (TAS-TAD)/3, 

se corresponde con el componente estático de la TA y depende de la 
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contractilidad ventricular izquierda, la frecuencia cardiaca y la resistencia y 

elasticidad vascular promediadas (364). 

 La TA media no ha sido estudiada extensivamente en su relación con 

enfermedades CV (356). El trabajo de Sesso et al (355), que compara la TAS, 

la TAD, la presión de pulso y la TA media en un grupo de 11.150 médicos 

varones, de una edad media de 52,3 años, seguidos durante una media de 

10,8 años, para predecir el riesgo de enfermedad CV, concluye que sus datos 

sugieren que la TA media es un fuerte predictor de enfermedad CV en varones 

jóvenes (menores de 60 años, rango 40-60 años), mostrando un riesgo relativo 

de enfermedad CV de 2,52. Sin embargo se trata de sujetos adultos que, por 

esta circunstancia no permiten comparación con los niños y adolescentes del 

presente estudio. No se han encontrado trabajos que analicen este parámetro 

en niños. 

 

1.3.6. Doble producto 

El doble producto (parámetro que se obtiene de la multiplicación entre la 

TAS y la FC) de los niños del presente estudio (Tabla 30, Gráfico 23) muestra 

una tendencia ascendente desde los 8 años (18.637,50 ppm x Mg.) hasta los 

13 años. A partir de esta edad se estabiliza (23.712,22 ppm x Mg.) a los 14 

años) y desciende ligeramente en la edad de 15 años (22.563,81 ppm x 

mmHg). 
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Gráfico 23. Doble producto. 
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Sin embargo, en las niñas del presente estudio (Tabla 30, Gráfico 23), el 

doble producto muestra un comportamiento variable tal como se puede ver en 

el gráfico. 

 En el trabajo de Sadrzadeh et al. se analiza el doble producto en 1.959 

adultos (57 ± 12 años) remitidos para prueba de esfuerzo (365). El doble 

producto fue el más poderoso predictor de pronóstico cardiovascular tras el 

ajuste por edad, mayor que los equivalentes metabólicos, la FC máxima, la 

TAS y la FC de recuperación. El problema es que la elevada edad del grupo de 

dicho trabajo impide comparaciones con el grupo de edad del presente estudio. 

En el trabajo de Ho & Yip (366) se analiza la relación entre el doble 

producto y el grado de obesidad pero en niños, en este caso de 7 y 12 años. 

Definen el doble producto como la resultante de multiplicar la frecuencia 

cardiaca por la tensión arterial media y no por la TAS como se realiza en 

nuestro medio, por lo que los valores encontrados (7.024 vs 6.686 ppm x 

mmHg, en el grupo de niños de 12 años obesos y en el de no obesos, 

respectivamente) son menores a los que se encontraron en el trabajo de 

estudio. Pero cuando se ha utilizado el mismo método de cálculo del doble 

producto en los niños del presente estudio (Tabla 52), se encuentran valores de 

6.859,38 ppm x mmHg, cifras intermedias respecto a los valores del estudio de 

Yo & Yip, en el que, además, encuentran que los niños obesos tenían mayor 

doble producto que los no obesos (p < 0,05). 

 

1.4. VARIABLES METABÓLICAS 

1.4.1. Consumo de oxígeno 

El consumo máximo de oxígeno (VO2max) referido al peso (ml/Kg/min) 

(Tabla 31, Gráfico 24) muestra un ascenso progresivo con la edad y es muy 

similar en ambos sexos, aunque ligeramente superior en los niños.  
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Gráfico 24. Consumo de oxígeno (ml/Kg/min). 

 

El consumo máximo de oxígeno en valores absolutos (l/min) (Tabla 32, 

Gráfico 25) muestra un ascenso progresivo e importante con la edad y es muy 

similar en ambos sexos, pasando de poco menos de 1,5 l/min en los 8-9 años a 

los 3,74 y 3,08 l/min en niños y niñas de 15 años.  
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Gráfico 25. Consumo de oxígeno (L/min). 

 

El análisis comparativo (Tabla 53) del VO2max se ha efectuado con tres 

trabajos de referencia. Un trabajo realizado sobre atletas fondistas 

norteamericanos de 9-19 años y de ambos sexos (367) y los dos trabajos 
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utilizados anteriormente sobre escolares y estudiantes aragoneses de 

enseñanza secundaria (244, 245).  

 En los niños estudiados, comparados con los escolares aragoneses de 

edades idénticas de los estudios de referencia (244, 245), se observa una 

media del VO2max de 43,00 ml/Kg/min en el grupo estudiado frente a 48,84 

ml/Kg/min del grupo de referencia, con una significación de 0,001 (diferencia 

estadística muy significativa = 0,001) en la edad de 9 años. En la edad de 8 

años, la media del VO2max en los niños estudiados es de 43,88 ml/Kg/min, 

frente a los 47,47 ml/Kg/min del grupo de referencia, mostrando una 

significación de 0,024 (diferencia estadística significativa = 0,05). En la edad de 

13 años la media ha sido de 49,41 ml/Kg/min, frente a los 43,74 ml/Kg/min del 

grupo de referencia, mostrando una significación de 0,008 (diferencia 

estadística muy significativa = 0,01). En la edad de 15 años la media del VO2max 

ha sido de 51,93 frente a los 46,84 ml/Kg/min del grupo de referencia, 

mostrando una significación de 0,039 (diferencia estadística significativa = 

0,05). No se han encontrado diferencias estadísticas significativas en los 

grupos de edad de 10, 11, 12 y 14 años.  

El VO2max de las niñas estudiadas muestra una medias de VO2max en las 

edades de 7, 8, 9 y 10 años de 40,07, 40,24, 42,66 y 43,95 ml/Kg/min, frente a 

los 48,36, 48,92, 48,43 y 48,02 ml/Kg/min del grupo de referencia, con una 

significación de 0,000 (diferencia estadística muy significativa = 0,01) para 

todos los grupos. 

 En las edades 14 y 15 años, las medias de VO2max del grupo estudiado 

son 54,12 y 53,41 ml/Kg/min, superiores a las encontradas en el grupo de 

referencia que muestran medias de VO2max de 43,26 y de 40,16 ml/Kg/min 

respectivamente, con significación de 0,002 y 0,000. En las edades de 12 y 13 

años no se han encontrado diferencias estadísticas significativas. 

Cuando la comparación en niños se efectúa con el estudio de referencia 

de fondistas norteamericanos, el consumo máximo de oxígeno es muy superior 

en el grupo de fondistas que presentan medias de VO2max entre 60,80 y 63,60 

ml/Kg/min, frente a las medias de los jugadores de baloncesto aragoneses 

cuyas medias oscilan entre 43,88 y 52,74 ml/Kg/min. Todos los grupos 



  224 

muestran significaciones de 0,000 (diferencia estadística muy significativa = 

0,01).  

Resulta algo contradictorio que el VO2max sea menor en el grupo de 

estudio que en los de referencia dado que su nivel de entrenamiento es 

elevado. La explicación puede apuntar hacia que el baloncesto muestra 

consumos de oxígeno no muy altos porque no es un deporte de gran 

componente aeróbico, pero también por la talla elevada y el exceso de peso 

que tienen sus practicantes, tal como se ha constatado también en el presente  

trabajo. 

La comparación de las niñas aragonesas jugadoras de baloncesto 

respecto a las fondistas norteamericanas muestra, en las edades de 9 a 13 

años, medias de VO2max entre 54,80 y 57,90 ml/Kg/min, frente a las medias de 

las jugadoras de baloncesto aragoneses que oscilan entre 40,24 y 48,04 

ml/Kg/min, suponiendo significaciones entre 0,000 y 0,006 (diferencia 

estadística muy significativa = 0,01). Únicamente en los grupos de edad de 14 y 

15 años no se encuentran diferencias significativas en los consumos máximos 

de oxigeno. Es indudable que el atletismo de fondo es un deporte de gran 

significación aeróbica y resulta lógico que los consumos de oxígeno sean muy 

superiores a los encontrados en el baloncesto. 

No obstante, aunque no de una forma tan notable como el atletismo en 

especialidades de fondo, el entrenamiento en baloncesto también mejora el 

VO2max (368). 

El estudio comparativo es complicado. En primer lugar, el método 

utilizado para la determinación del VO2max en este trabajo, a través del 

procedimiento del nomograma de Astrand-Ryhmin (76), es un método indirecto, 

por lo tanto sujeto a un margen de error del 4,7-6,3 % (82, 83). 

En segundo lugar, salvo el estudio americano que utiliza un método 

directo de obtención del VO2max, los otros trabajos también utilizan un método 

indirecto de determinación del VO2max, como es la prueba de Léger (369, 370), 

denominada Course-Navette en nuestro medio (371).  

La prueba de Course-Navette se realiza sobre idas y venidas en una 

distancia de 20 metros a una velocidad progresivamente mayor, marcada por 
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un dispositivo de sonido, hasta que no se puede seguir la cadencia impuesta o 

hasta que el sujeto se detiene. Se comienza a una velocidad de 7,5 km por 

hora y se incrementa 0,5 km por hora cada minuto. El VO2max alcanzado 

depende de la edad y de la distancia alcanzada, que se mide en etapas o 

palier, y el cálculo se realiza mediante la fórmula (370):   

VO2max = 31.025 + 3.238 V - 3.248 E + 0.1536 EV. 

El VO2max se calcula en ml/kg/min. 

V (velocidad en km/hora) = 8 + 0,5 Número de palier. 

E = edad en años. 

Mediante este sistema de cálculo se ha encontrado un coeficiente de 

correlación del 0,72 (372). 

Necesariamente, la utilización de métodos indirectos de cálculo de 

VO2max y, además, que ambos métodos (test de banco con nomograma de 

Astrand-Ryhmin y test de Course-Navette) son diferentes hacen que la 

comparación de los resultados del presente estudio con los trabajos utilizados 

como referencia deba ser valorada con mucha cautela y teniendo en cuenta 

que existe un doble factor de error. No obstante, la comparación sirve para 

hacer una aproximación del VO2max entre los niños estudiados y los utilizados 

como referencia.  

Los valores altos de consumo de oxígeno son el mejor índice individual 

de aptitud cardio-respiratoria en adultos y en niños (373). El pico de VO2 de los 

niños se desarrolla durante las edades de escuela elemental, entre 10-12 años, 

y continúa aumentando durante la pubertad (373). La evaluación de las 

respuestas fisiológicas observadas en la ergometría reglada en niños ha 

demostrado ser útil para determinar el crecimiento y el desarrollo de los 

sistemas cardio-respiratorio y músculo energético y también es esencial en el 

deporte. Aumenta con la edad cronológica y no hay duda de que el VO2max se 

relaciona con la madurez del niño a cualquier edad cronológica dada (374). 

Por contra, una baja aptitud cardiorrespiratoria, determinada en PE 

máxima en cicloergómetro en niños, es un potente predictor de factores de 

riesgo cardiovasculares globales, entre los que se encuentra la TA, tal como ha 
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determinado el estudio randomizado en 2.845 escolares europeos de 9-15 

años (375). 

No forma parte de los objetivos de esta tesis estudiar la relación del 

consumo de oxígeno con la madurez de los niños a lo largo de las edades 

biológicas estudiadas, ni tan siquiera relacionarlo con factores de riesgo CV, tal 

como se expone en los trabajos que se mencionan a continuación. La 

determinación del consumo de oxígeno, en el contexto del reconocimiento 

médico-deportivo, era conocer su grado de aptitud física y la adaptación al 

esfuerzo.  

Hay trabajos que han encontrado relación significativa, aunque inversa, 

entre aptitud física y cardiorrespiratoria frente a factores de riesgo 

cardiovasculares y metabólicos utilizando diferentes procedimientos como 

acelerometría (376), test de 20 metros lanzados (313) y otros métodos 

indirectos de determinación del consumo de oxígeno (260). 

La determinación del consumo de oxígeno mediante la realización de la 

PE en banco ha demostrado que tiene validez cuando se ha comparado con la 

obtenida en cicloergómetro, tal como lo muestra un estudio realizado en 

deportistas y no deportistas de 16 años (68) que no encuentra diferencias 

significativas en ningún grupo: deportistas (3.505.6 ± 784.7 vs. 3.294.9 ± 653.4 

ml/min en la PE en banco; p > 0.05) y no deportistas (2.563.3 ± 469.3 vs. 

2.471.8 ± 353.6 ml/min en cicloergómetro; p > 0.05). En otro trabajo (377) 

realizado con el mismo fin, comparando el consumo de oxígeno obtenido en 

banco y en cicloergómetro en adultos, se encontró una correlación alta (r = 

0,85; p < 0,001). 

En un estudio (378) realizado en 111 niños y 53 niñas de 11 años se 

valoró la aptitud aeróbica, mediante PE en tapiz rodante, encontrando que los 

niños tenían un pico de consumo de oxígeno más alto (p < 0.001) que las 

niñas, cuando se expresaba en litros/min (1,78 frente a 1.46 l/min), y también 

cuando se expresaba en relación al peso (51 frente a 45 ml/kg/min). Estas 

cifras son superiores a las del trabajo realizado, posiblemente porque el 

consumo de oxígeno se calculó de forma indirecta, frente a este trabajo en que 

se realizó de forma directa en tapiz rodante. 
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En el estudio realizado en niños y niñas de 8 años que realizaron una PE 

en tapiz rodante (379) se encontró un consumo máximo de oxígeno de 1.34 ± 

0.28 y de 1.49 ± 0.31 l/min, en niños y niñas, respectivamente. Respecto al 

estudio actual, este consumo de oxígeno, para el mismo grupo de edad, fue 

inferior al observado en niños (1,44 l/min), pero superior al de las niñas (1,30 

l/min). 

Respecto a las correlaciones del pico de consumo de oxígeno, un 

trabajo (374), realizado en niños varones de 8-14 años, encuentra una relación 

negativa significativa entre el sumatorio de cuatro pliegues y el consumo de 

oxígeno.  

En el trabajo de Eisenmann et al. (367) que analiza el pico de consumo 

de oxígeno en fondistas de ambos sexos de 9-19 años se encuentra que, 

expresado en términos absolutos (l/min), el VO2 aumenta con la edad tanto en 

chicos como en chicas. 

Tal como se ha indicado, el objetivo del cálculo del consumo de oxígeno, 

era determinar el nivel de aptitud física del niño y su grado de adaptación al 

esfuerzo de una forma orientativa y con fines de valoración deportiva. El 

estudio para otros fines, como su relación con el grado de maduración o con 

factores de riesgo CV, no ha formado parte de este estudio y habría requerido 

seguramente otro diseño y la utilización de un método de determinación del 

VO2max de tipo directo. 
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2. ANÁLISIS DE LAS CORRELACIONES ANTROPOMÉTRICAS Y 

FUNCIONALES 

Se analizan mediante matriz de correlación las correlaciones de las 

variables antropométricas, cardiovasculares y de consumo de oxígeno (tablas 

54-68). 

El análisis se ha aplicado a los grupos de estudio por edades (8-11  y 

12-15 años) y por exceso de peso (sobrepeso, obesidad y 

sobrepeso/obesidad). 

Se han analizado las siguientes variables: 

• Horas de entrenamiento 
• Peso 
• Talla 
• Pliegue de tríceps 
• Pliegue escapular 
• Pliegue ilíaco 
• Pliegue abdominal 
• Pliegue de muslo 
• Pliegue de pierna 
• Diámetro humeral 
• Diámetro radial 
• Diámetro de fémur 
• Perímetro de brazo contraído 
• Perímetro de pierna 
• Sumatorio de seis pliegues 
• Peso óseo  
• Peso residual 
• Peso muscular 
• Peso graso 
• Peso magro 
• Endomorfia 
• Mesomorfia 
• Ectomorfia 

• Tensión arterial sistólica 
promedio de reposo 

• Tensión arterial diastólica 
promedio de reposo 

• Tensión arterial media de 
reposo  

• Presión de pulso de reposo 
• Frecuencia cardiaca de 

reposo  
• Frecuencia cardiaca de 

esfuerzo 
• Tensión arterial sistólica de 

esfuerzo 
• Tensión arterial diastólica de 

esfuerzo 
• Tensión arterial media de 

esfuerzo 
• Presión de pulso de esfuerzo 
• Consumo de oxígeno 

(VO2ml) 
• Consumo de oxígeno (VO2l) 
• Doble producto 

 
 

En el análisis se han considerando correlaciones significativas altas las que 

mostraban valores de 0,800 o superiores. En algún caso se ha considerado 

como alta alguna correlación inferior aunque cercana a 0,800. 

Se han considerado correlaciones significativas moderadas las que 

mostraban valores de entre 0,490 y 0,799. Este segundo tipo de correlación se 

ha introducido para analizar las correlaciones de las siguientes variables: 
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• Tensión arterial sistólica 
promedio de reposo 

• Tensión arterial diastólica 
promedio de reposo 

• Tensión arterial media de 
reposo  

• Presión de pulso de reposo 
• Frecuencia cardiaca de 

reposo  

• Frecuencia cardiaca de 
esfuerzo 

• Tensión arterial sistólica de 
esfuerzo 

• Tensión arterial diastólica de 
esfuerzo 

• Tensión arterial media de 
esfuerzo 

• Presión de pulso de esfuerzo 
 

En el anexo XII se encuentran los datos estadísticos completos y en el 

anexo XIII se encuentra el análisis de todas las correlaciones de todas las 

variables. 

 

2.1. RESUMEN DE LAS CORRELACIONES ALTAS 

No se han encontrado correlaciones de las horas de entrenamiento . 

El peso muestra una correlación alta con la talla prácticamente en todos 

los grupos a excepción del grupo de niños de 12-15 años y de niñas de 8-11 y 

12-15 años. También muestra correlaciones altas con todos los pesos 

(residual, muscular y magro) en todos los grupos, excepto con el peso óseo en 

el grupo de niñas de 12-15 años y con el peso graso en el grupo de niños de 

12-15 años.  

La talla muestra una correlación alta con el peso en todos los grupos 

excepto en los grupos de niños y de niñas de 8-11 y 12-15 años. También 

muestra correlaciones altas con casi todos los grupos de pesos, excepto con el 

peso óseo en el grupo de niñas de 12-15 años, con el peso residual excepto en 

los grupos de niños y de niñas de 8-11 y de 12-15 años, con el peso muscular 

en el grupo de niñas de 12-15 años, con el peso graso en todos los grupos de 

sobrepeso y con el peso magro en el grupo de niñas de 12-15 años. 

En un estudio realizado en adolescentes (11.284 hombres y 3.491 

mujeres), la talla tenía una pequeña correlación positiva con la TAS en 

hombres y con la TAD en mujeres (380). 

El pliegue de tríceps muestra una correlación alta con el sumatorio de 6 

pliegues en todos los grupos que no tienen sobrepeso ni obesidad. 
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El pliegue escapular muestra una correlación alta con el sumatorio de 6 

pliegues en todos los grupos que no tienen sobrepeso ni obesidad. 

El pliegue ilíaco muestra una correlación alta con el sumatorio de 6 

pliegues en todos los grupos a excepción de los grupos obesidad niños. 

El pliegue abdominal muestra una correlación alta con el sumatorio de 

6 pliegues, con el peso graso y con la endomorfia en todos los grupos a 

excepción de los grupos obesidad niños. 

El pliegue de muslo muestra una correlación alta con el sumatorio de 6 

pliegues en todos los grupos a excepción de los grupos sobrepeso niños, todos 

los grupos de obesidad y el grupo sobrepeso/obesidad total.  

El pliegue de pierna muestra una correlación alta con el sumatorio de 6 

pliegues en todos los grupos que no tienen sobrepeso ni obesidad. 

No se han encontrado correlaciones del diámetro de fémur. 

El sumatorio de 6 pliegues muestra una correlación alta con el pliegue 

de tríceps, con el pliegue escapular, con el pliegue ilíaco, con el pliegue 

abdominal, con el pliegue de pierna y con el pliegue de muslo en todos los 

grupos que no tienen sobrepeso ni obesidad. En este último, el pliegue de 

muslo, también existe correlación con el grupo sobrepeso total, con el grupo 

sobrepeso niñas y con el grupo sobrepeso/obesidad total. Además muestra 

correlaciones altas en todos los grupos excepto en el grupo de niñas de 12-15 

años, grupo obesidad niños y grupos de sobrepeso (total, niños y niñas). 

El peso óseo muestra correlación alta con el peso magro en todos los 

grupos. Muestra correlación alta con el peso, con la talla y con el peso residual 

en todos grupos excepto con el de niñas de 12-15 años.  

El peso residual muestra correlación alta con el peso, peso muscula r y 

peso magro en todos los grupos. Muestra correlación alta con el peso óseo en 

todos los grupos, excepto en el grupo de niñas de 12-15 años y muestra 

correlación alta con el perímetro de pierna en el grupo total, grupo total niños, 

grupo total niñas, grupo niños de 8-11 años, grupo de niñas de 12-15 años, 

grupo sobrepeso niñas, grupo obesidad niños, grupo obesidad niñas y grupo 

sobrepeso/obesidad niñas.  
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El peso muscular muestra correlación alta con el peso, peso residual y 

peso magro en todos los grupos. Muestra correlación alta con la talla en todos 

los grupos, excepto en el grupo de niñas de 12-15 años. Muestra correlación 

alta con el peso óseo en todos los grupos, excepto en los grupos de niñas de 8-

11 y de 12-15 años.  

El peso muscular muestra correlación alta con el peso excepto en el 

grupo de  niños de 12-15 años. Muestra correlación alta con el pliegue ilíaco, 

con el pliegue abdominal y con el sumatorio de 6 pliegues en todos los grupos 

que no tienen sobrepeso ni obesidad. Muestra correlación alta con el peso 

residual en todos los grupos excepto en el grupo total, grupo de niños de 12-15 

años y grupo sobrepeso/obesidad total.  

El peso magro muestra correlación alta con el peso, peso óseo, peso 

residual y peso muscular en todos los grupos. 

La tensión arterial sistólica de reposo muestra correlación alta con la 

tensión arterial media de reposo en todos los grupos. Sin embargo en un 

trabajo español (309) que estudia, en 1.278 niños y niñas de 6-18 años, la 

relación entre la TAS y TAD, determinada en la fase IV de Korotkoff y en la fase 

V de Korotkoff, con variables de crecimiento y maduración, se encuentran 

coeficientes significativos con la talla, en el análisis de correlación simple, 

siendo los coeficientes de correlación (Pearson) más elevados para la talla: 

TAS en niños de 6-13 años, R = 0,33, con la TAS en niñas de > 14 años, R = 

0,23 y TAS en niños de > 14 años, R = 0,29. Pero en el presente trabajo, la 

TAS no ha mostrado correlación alta con ningún parámetro antropométrico. 

La tensión arterial diastólica de reposo muestra correlación alta con la 

tensión arterial media de reposo en todos los grupos. Aunque en el presente 

trabajo no se han encontrado correlaciones con variables antropométricas, en 

el trabajo citado en el párrafo anterior (309) sí se ha encontrado correlación 

entre TAD y talla, concretamente TAD en la fase IV de Korotkoff, R = 0,25, y 

TAD en la fase V de Korotkoff, R = 0,24. 

La tensión arterial media de reposo muestra correlación alta con la 

tensión arterial sistólica de reposo y con la tensión arterial diastólica de reposo 

en todos los grupos. 
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La presión de pulso de reposo muestra correlación alta con la tensión 

arterial sistólica de reposo en todos los grupos excepto en los grupos de niños 

y niñas de 8-11 años, grupo de niñas de 12-15 años, grupo obesidad niñas y 

grupo sobrepeso/obesidad total. 

No se han encontrado correlaciones de la frecuencia cardiaca de 

reposo. 

La frecuencia cardiaca de esfuerzo muestra correlación negativa alta 

con el consumo de oxígeno, VO2ml, en todos los grupos. 

La tensión arterial sistólica de esfuerzo muestra correlación alta con 

la tensión arterial media de esfuerzo en todos los grupos. Muestra correlación 

alta con la presión de pulso de esfuerzo en todos los grupos excepto en el 

grupo obesidad niñas. 

La tensión arterial diastólica de esfuerzo muestra correlación alta con 

la tensión arterial media de esfuerzo en todos los grupos. 

La tensión arterial media de esfuerzo muestra correlación alta con la 

tensión arterial sistólica de esfuerzo y con la tensión arterial diastólica de 

esfuerzo en todos los grupos. 

La presión de pulso de esfuerzo muestra correlación alta con la 

tensión arterial diastólica de esfuerzo en todos los grupos. Muestra correlación 

alta con la tensión arterial sistólica de esfuerzo en todos los grupos excepto en 

el grupo obesidad niñas. 

El consumo de oxígeno, VO2ml, muestra correlación negativa alta con 

la frecuencia cardiaca de esfuerzo en todos los grupos.  

Aunque en el presente trabajo no se ha encontrado correlación entre 

consumo de oxígeno y parámetros antropométricos, hay un estudio (259) 

realizado en 369 niños y 327 niñas de 6-7 años donde se encontró que el pico 

de VO2 se asociaba con adiposidad medida por pliegues cutáneos. 

En estas correlaciones altas, las variables antropométricas sólo han 

mostrado relación con variables de tipo antropométrico, pero no muestran 

relación con ninguna variable hemodinámica ni metabólica como frecuencia 

cardiaca, tensiones arteriales y consumo de oxígeno. 
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Respecto a las variables hemodinámicas y metabólicas sucede algo 

similar, concretamente que estas variables no muestran relación con variables 

antropométricas, pero sí entre ellas. 

Resulta atrayente la idea de que a través de algún parámetro de fácil 

obtención en la exploración clínica se pueda encontrar relación entre variables 

antropométricas sencillas y parámetros CV o metabólicos, lo que permitiría 

descubrir niños con riesgo de presentar patologías, pero como se puede 

deducir del estudio realizado, al menos en lo que suponen los niveles de 

correlación altos, no se ha encontrado ninguna relación de este tipo. 

Como aspectos a destacar, la frecuencia cardiaca de reposo no muestra 

relación con ninguna variable y la frecuencia cardiaca de esfuerzo muestra una 

correlación negativa alta con el consumo de oxígeno (VO2ml) en todos los 

grupos, algo que es lógico, dado que hay una importante relación entre el 

consumo de oxígeno y la frecuencia cardiaca, de tal manera que los consumos  

de oxígeno altos se relacionan con frecuencias cardiacas de esfuerzo 

relativamente bajas. 

La relación entre la tensión arterial sistólica de reposo y la tensión 

arterial media de reposo, en todos los grupos, es lógica debido a que ésta 

última depende directamente de la primera. 

La relación entre la tensión arterial diastólica de reposo y la tensión 

arterial media de reposo, en todos los grupos, es lógica debido a que ésta 

última depende directamente de la primera. 

La relación entre la tensión arterial media de reposo con la tensión 

arterial sistólica de reposo y con la tensión arterial diastólica de reposo, en 

todos los grupos, es lógica debido a que éstas últimas dependen directamente 

de la primera. 

La relación entre la presión pulso de reposo con la tensión arterial 

sistólica de reposo en casi todos los grupos es lógica debido a que ésta última 

depende en parte de la primera. 
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2.2. RESUMEN DE LAS CORRELACIONES MODERADAS 

 El análisis de las correlaciones significativas moderadas que muestran 

valores entre 0,490 y 0,799 aporta datos de mucho mayor interés. 

Las horas de entrenamiento muestran correlación negativa moderada 

con la frecuencia cardiaca de esfuerzo en todos los grupos de obesidad (total, 

niños y niñas) y en el grupo sobrepeso/obesidad niñas. Esta correlación es 

interesante porque demuestra posiblemente que el entrenamiento físico 

realizado logra que los niños con problemas de peso tengan menores 

frecuencias cardiacas en el esfuerzo submáximo, que es el realizado en el 

presente estudio, e indicaría, de una forma indirecta, una adaptación adecuada 

al entrenamiento. 

El peso muestra una correlación moderada con la tensión arterial 

sistólica promedio de reposo en grupo total, grupo total niños, grupo total niñas, 

grupo niños de 12-15 años, grupo sobrepeso total, grupo sobrepeso niños, 

grupo sobrepeso niñas, grupo obesidad total, grupo obesidad niños, grupo 

sobrepeso/obesidad total y grupo sobrepeso/obesidad niños. Muestra una 

correlación moderada con la tensión arterial media de reposo en grupo total, 

grupo total niños, grupo total niñas, grupo niños de 8-11 años, grupo niñas de 

12-15 años, grupo sobrepeso total, grupo sobrepeso niños, grupo sobrepeso 

niñas, grupo obesidad total, grupo obesidad niños, grupo sobrepeso/obesidad 

total y grupo sobrepeso/obesidad niños.  

Además, cuando se estudian los promedios de tensión arterial sistólica y 

diastólica en reposo y en esfuerzo en el presente trabajo (Tabla 69) entre el 

grupo total y el grupo obesidad se destacan los siguientes hallazgos.  

Se encuentra una relación estadísticamente significativa entre obesidad 

y TA sistólica y diastólica en niñas y niños, concretamente el promedio de TAS 

de reposo en las niñas obesas (125,97 mmHg) muestra una diferencia 

estadísticamente muy significativa (p = 0,002) respecto al grupo total (117,74 

mmHg); en los niños, el promedio de la TAS en obesos (127,76 mmHg) 

muestra una diferencia estadísticamente significativa (p = 0,026) frente al grupo 

total (122,45 mmHg). 
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La TAD en reposo, en los niños, muestra una diferencia estadística muy 

significativa (p = 0,001) entre el grupo obesidad (76,66 mmHg) y el grupo total 

(71,90 mmHg), mientras que en las niñas se encuentra una diferencia 

estadísticamente significativa (p = 0,046) entre el grupo obesidad (73,69 

mmHg) frente al grupo total (70,65 mmHg). 

En la TAS de esfuerzo en niñas se encuentra una diferencia 

estadísticamente muy significativa (p = 0,001) entre el grupo obesidad (160,87 

mmHg) y el grupo total (142,16 mmHg), mientras que en los niños se encuentra 

una diferencia estadísticamente significativa (p = 0,013) entre el grupo 

obesidad (155,63 mmHg) y el grupo total (145,60 mmHg). 

Estas diferencias, con toda probabilidad, habrían sido mayores si en 

lugar de utilizar el grupo total como comparación se hubieran excluido del 

mismo los niños con sobrepeso y obesidad. 

En el caso del grupo con sobrepeso (Tabla 70), sólo se ha encontrado 

una diferencia estadísticamente significativa (p = 0,016) entre la TAD de 

esfuerzo en los niños que muestran una TAD de 74,62 mmHg en el grupo 

sobrepeso frente a los 71,43 mmHg del grupo total. 

Hay varios trabajos que muestran relación entre el peso y la TA como 

sucede con un estudio español (309) de 1.278 niños de 6-18 años, que 

encuentra coeficientes significativos de correlación entre el peso y la TAS en la 

mayor parte de edades estudiadas y entre el peso y la TAD en algunas de 

ellas, o como en un estudio realizado en 459 niños asturianos de 8 años (381) 

que analiza factores de riesgo CV en escolares obesos, y en el que 

encontraron hallazgos similares a los observados en el presente estudio, 

concretamente una diferencia estadísticamente muy significativa en las cifras 

de TAS de reposo, 105,32 ± 13,83 mmHg de los niños no obesos y de 113,32 ± 

11,65 mmHg de los niños obesos (p < 0,001) y una diferencia estadísticamente 

muy significativa en las cifras de TAD de reposo, 61,99 ± 9,93 mmHg de los 

niños no obesos y de 65,92 ± 9,5 mmHg de los niños obesos (p = 0,008). La 

única diferencia es que la significación estadística de la TAS de reposo es 

mayor en el estudio de niños asturianos (p < 0,001) que en el presente estudio 

(p = 0,026) y que los valores de TA son mayores en el presente estudio que en 
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los niños asturianos, lo que, con toda probabilidad, tiene que ver con que la 

edad de los niños es mayor en el presente estudio. 

En el trabajo de Andre et al. realizado en 17.067 niños (8.647 chicos y 

8.420 niñas) de 4-18 años (292) se encuentra una intensa relación entre TA y 

peso en los niños cuyo sobrepeso excede el 20% del peso relativo a la altura.  

Estrechas relaciones entre obesidad y cifras elevadas de TA se han 

encontrado en otros trabajos en diferentes poblaciones de niños y adolescentes 

(249, 382-386). 

Hay varios trabajos que no utilizan directamente el peso para buscar 

relaciones con la TA sino parámetros que están muy directamente relacionados 

con él como son el IMC, los pliegues cutáneos y también el índice de 

adiposidad, y que introducen el concepto de exceso de peso (sobrepeso y 

obesidad) para buscar relaciones con factores de riesgo CV entre los que se 

encuentra en un lugar preeminente la TA (205, 316, 383, 387, 388). 

Hay varios trabajos realizados en un medio más cercano al de los niños 

estudiados, concretamente en algunos países europeos, como el realizado en 

1.439 niños portugueses de 8-16 años (389) que también encontró una 

correlación significativa positiva entre los valores de TAS y TAD y el IMC (p < 

0,05) y, además, que las cifras elevadas de TAS y TAD eran más prevalentes 

cuanto mayor era el IMC. 

Similares hallazgos, pero con una significación estadística mayor (p = 

0,001), se encuentran en un trabajo realizado en 1.533 niños (731 varones) 

(390) para analizar la relación entre factores de riesgo CV y adiposidad en 

niños de una edad promedio de 8-15 años, en el que los IMC más altos tenían 

dos veces más riesgo de presentar cifras elevadas de TA. 

Resultados parecidos se encuentran en un estudio realizado en 

adolescentes (11.284 hombres y 3.491 mujeres), en el que el peso, pero 

también el índice de masa corporal (IMC), se correlacionaron positivamente 

con la TA, tanto en hombres como en mujeres (380) y lo mismo sucede con un 

trabajo realizado en niños alemanes (391) que estudió la relación de la 

estatura, peso e IMC en 172 niños y adolescentes con sobrepeso y obesidad, 
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que encontró que los niños y adolescentes con sobrepeso y obesidad tenían 

valores significativamente más altos de TAS y TAD (p < 0,001/0,001).  

En un trabajo (391) que estudia la asociación de varios factores, entre 

los que se encuentra la HTA y el riesgo de enfermedad CV, realizado para 

investigar la interacción entre estatura, peso, IMC y TA en niños y adolescentes 

con normopeso y en los que presentaban sobrepeso/obesidad, se encontró que 

los niños con sobrepeso/obesidad tenían valores significativamente más altos 

de TAS y TAD (p < 0,001). El análisis multivariable de los niños y adolescentes 

con sobrepeso/obesidad reveló asociación de los valores de TAS con el IMC (p 

< 0,001), mientras que la TAD mostró asociación con el peso (p < 0,001). 

Tal como se ha encontrado en el presente estudio (tablas 69 y 70), hay 

diversos trabajos que estudian la relación existente entre la TA y el exceso de 

peso, expresado de diferentes maneras y con diferentes formas de calcularlo, 

en niños con edades similares a las del presente estudio. Por ejemplo, la TA se 

relaciona muy intensamente (p = 0,01) con el sobrepeso y otros parámetros de 

adiposidad, además de que es más prevalente en el grupo con sobrepeso que 

en el grupo con peso normal, en niños de 13 años (256).  

En un trabajo danés (259) realizado en 369 niños y 327 niñas de 6-7 

años, se encontró que la adiposidad, valorada por pliegues cutáneos, se 

asociaba con TA (r = 0,19-0,28; p < 0,001). 

Otro trabajo (392) que estudia la TA de un grupo de niños y niñas de 

12,6 años de edad media con obesidad muestra TAS de 132 ± 13 mmHg y de 

104 ± 6 mmHg, en niños obesos y en niños con peso normal respectivamente y 

TAD de 78 ± 12 mmHg y de 60 ± 7 mmHg, en niños obesos y en niños con 

peso normal respectivamente. 

Otro tipo de relación, aunque menos directa, la encuentra un trabajo 

(282) que investiga la relación entre el estado circulatorio (hiperdinámico, 

intermedio e hipodinámico) con la frecuencia cardiaca y la presión de pulso, 

realizado en 2.229 niños y adolescentes, de ambos sexos, de 8-17 años, y que 

comunica que el porcentaje de grasa, en niños, aumenta significativamente (p 

< 0,001) del 16,4 % en el estado hipodinámico, al 17,5 % en el estado 
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intermedio y hasta el 21,2 % en el estado hiperdinámico. Este efecto no se 

observó en niñas. 

En el estudio más grande que relaciona la obesidad con la HTA ya 

citado (315) se encontraron correlaciones positivas estadísticamente muy 

significativas (p < 0,001), tanto en niños como en niñas. Además, los niños y 

las niñas con obesidad tenían una probabilidad tres veces mayor que los que 

tenían peso normal de tener cifras de TA límite o elevadas y los niños con 

sobrepeso tenían una probabilidad 1,9 veces mayor que los tenían peso normal 

de tener cifras de TA límite o elevadas.  

Hay muchos trabajos que han estudiado la relación entre el índice de 

masa corporal, que es un parámetro que permite valorar la “adiposidad” y, que 

de alguna manera, se podría equiparar al porcentaje de grasa, con diversos 

parámetros de riesgo CV, entre los que suele estar presente la TA.  

Hay trabajos de grandes grupos de población pero de medios diferentes 

al nuestro, como el realizado en 4.955 (2.614 chicas) de 12-19 años, que 

relaciona adiposidad y aptitud física con factores de riesgo cardiometabólico, 

entre los que se encuentra la TA (313) y que observa una gran diferencia 

estadísticamente significativa (p < 0,0001) entre el IMC y la TAS y TAD. 

El estudio de Bogalusa (261) encontró que la prevalencia de factores de 

riesgo antropométricos, metabólicos y CV, entre los que se incluía la TA, 

aumentaba conforme el IMC lo hacía también, de tal manera que en los 

percentiles superiores al 75 esto era particularmente evidente y, muy 

especialmente, en los niños de 5-10 años. Este mismo estudio mostraba que 

los niños con sobrepeso tenían una probabilidad 4,5 veces mayor de tener 

cifras elevadas de TAS que los que no lo tenían (OR: 4,5 intervalo de confianza 

95 %: 3,6-5,8) y una probabilidad 2,4 veces mayor de tener cifras elevadas de 

TAD que los que no lo tenían (OR: 2,4 intervalo de confianza 95 %: 1,8-3,0). 

Resultados similares se encontraron en un estudio realizado en 5.155 

niños chinos de 7-15 años (393) en el que el IMC presenta una correlación muy 

alta con la TAS y con la TAD (p < 0,001). Además, al igual que sucede en el 

presente estudio, las TAS y TAD promedio fueron significativamente más altas 

en el grupo de obesidad y en el grupo de sobrepeso frente al de peso normal (p 
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< 0,001) y también mostraban mayores tasas de prevalencia de TA elevadas 

en los grupos de sobrepeso y de obesidad. 

En el estudio canadiense Quebec Child and Adolescent Health and 

Social Survey (394), entre el 28-29 % de los jóvenes con sobrepeso y el 40-41 

% de los jóvenes con obesidad, según el IMC, tenían TA en el percentil 90 o 

mayor de acuerdo con la tablas del National High Blood Pressure Education 

Program (317). En el presente trabajo (tablas 48 y 49), el 53,57 % de los niños 

tienen TA en el percentil 90 o mayor en la totalidad del grupo que incluye 

normopeso, sobrepeso y obesidad, y el 46,50 % de las niñas mientras que 

otros trabajos tienen porcentajes inferiores como sucede en el trabajo de Cook 

et al. (209) en el que el grupo de niños con sobrepeso tiene un porcentaje de 

TA en percentil 90 o superior del 95 del 11,2 %.  

Como se puede apreciar, la amplia literatura estudiada es concordante 

con los datos del presente estudio que encuentra una intensa relación, 

estadísticamente significativa, entre el peso y otros parámetros relacionados 

con él y las cifras de TA. 

Independientemente del método que se ha utilizado para definir el 

exceso de peso (sobrepeso u obesidad) de los diversos grupos de edad de 

niños y adolescentes analizados y de la procedencia de los niños (nacionales, 

europeos o de otros continentes), tal como se ha visto en los diversos trabajos 

utilizados para la discusión y comparación de los resultados encontrados en el 

presente estudio, la literatura es absolutamente concordante en cuanto a la 

estrecha correlación positiva existente entre el peso y la TAS y TAD de reposo, 

como se ha observado en una gran cantidad de trabajos. Lo que supone una 

interesante aportación es la correlación positiva existente entre el peso y la 

TAS y TAD de esfuerzo encontrada en el presente estudio y que viene a 

demostrar la relación entre parámetros antropométricos y la respuesta CV al 

esfuerzo.  

El peso muscular muestra correlación moderada con la tensión arterial 

sistólica promedio de reposo en todos los grupos excepto en los grupos de 

niñas de 8-11 y 12-15 años, grupo obesidad niñas y grupo sobrepeso/obesidad 

niñas. Muestra correlación moderada con la tensión arterial media de reposo en 
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todos los grupos excepto en el grupo de niños de 12-15 años, grupo de niñas 

de 8-11 años, grupo obesidad niñas y grupo sobrepeso/obesidad niñas.  

El peso magro muestra correlación moderada con la tensión arterial 

sistólica promedio de reposo en todos los grupos excepto en los grupos de 

niños de 8-11 años, grupos de niñas de 8-11 y 12-15 años, grupo obesidad 

niñas y grupo sobrepeso/obesidad niñas. Muestra correlación moderada con la 

tensión arterial media de reposo en todos los grupos excepto en el grupo de 

niños de 12-15 años, grupo de niñas de 8-11 años, grupo obesidad niñas y 

grupo sobrepeso/obesidad niñas. 

La relación encontrada en el trabajo entre peso muscular y peso magro 

con las cifras de TA de reposo, sistólica y media se puede explicar por la 

relación que estos pesos tienen con el peso total. 

La tensión arterial sistólica de reposo muestra correlación moderada 

con la tensión arterial diastólica de reposo en todos los grupos excepto en el 

grupo sobrepeso niños. Muestra correlación moderada con la tensión arterial 

sistólica de esfuerzo en los grupos total, total niños, total niñas, niños de 8-11 

años, niñas de 8-11 años, sobrepeso total, sobrepeso niños, obesidad total, 

obesidad niños, sobrepeso/obesidad total y sobrepeso/obesidad niños, excepto 

en el grupo sobrepeso niños. 

Respecto a las relaciones encontradas entre tensiones arteriales, resulta 

lógica la que existe entre TAS y TAD de reposo porque, salvo situaciones 

patológicas, la segunda depende en gran medida de la primera. De mayor 

interés resulta la relación encontrada entre las TAS de reposo y de esfuerzo 

porque el conocimiento de la de reposo permite efectuar una previsión sobre la 

cifra tensional que se podrá encontrar en el esfuerzo. 

En este apartado no se vuelven a considerar las relaciones establecidas 

con el peso y variables antropométricas asociadas que ya han sido 

presentadas con el análisis del peso. 

La tensión arterial sistólica de esfuerzo muestra correlación 

moderada con la tensión arterial sistólica de reposo en todos los grupos 

excepto en el grupo de niños de 12-15 años, grupo niñas de 12-15 años, grupo 

sobrepeso niñas, grupo obesidad niñas y grupo sobrepeso/obesidad niñas. 
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Muestra correlación negativa moderada con la tensión arterial diastólica de 

esfuerzo en todos los grupos excepto en el grupo sobrepeso niñas. 

Estos mismos resultados se han encontrado en un trabajo (395) 

realizado con el objetivo de determinar si existía relación entre la TA de 

esfuerzo en 68 varones y en el que se encontró que la TAS máxima se 

correlacionaba intensamente con la TAS de reposo (r = 0,64, p < 0,0001). Los 

sujetos que presentaron elevaciones en la TAS durante el esfuerzo máximo (> 

220 mmHg) también tenían TA de reposo más altas (p < 0.005) que los que no 

mostraban una elevación de la TAS en el esfuerzo máximo (< 220 mmHg). El 

análisis de regresión por pasos mostró que la TAS en reposo era un predictor 

significativo independiente de TAS máxima que explicaba por encima del 40 % 

de la variabilidad, lo que sugiere que la respuesta exagerada de la TA en el 

esfuerzo, como predictor de HTA futura, no sea más que un simple reflejo de la 

TA elevada de reposo. Los autores entienden que estos hallazgos deben ser 

interpretados como una demostración de que la TA de esfuerzo es un mejor 

predictor de HTA futura que la TA de reposo sola. Aunque este trabajo está 

hecho en adultos, la interrelación existente entre estos parámetros en adultos y 

en niños hace pensar que este mismo efecto, tal como se ha comprobado en la 

tesis, es común a todas las edades. 

Un trabajo realizado en 104 adolescentes de 12 años (288) con dos 

grupos, uno de niños con sobrepeso y obesidad y otro con peso normal, 

encontró que los niños con sobrepeso/obesidad tenían TAS más elevada que 

el grupo con peso normal en el reposo (113 ± 13 mmHg, frente a 106 ± 8 

mmHg, p = 0,009) y en el esfuerzo máximo (156 ± 20 mmHg, frente a 146 ± 14 

mmHg, p = 0,03). Las niñas no mostraron diferencias significativas. 

En un estudio realizado en 439 niños y 364 adolescentes sobre factores 

de riesgo CV y respuesta tensional al esfuerzo (396) se encontró que el IMC se 

correlacionó positivamente con la respuesta de la TAS en el esfuerzo (ß = 0,58, 

p = 0,017). También se observó una asociación positiva significativa entre la 

aptitud aeróbica con la respuesta de la TAS en el esfuerzo en chicas (ß = 3,13, 

p = 0,002), por lo que, al menos en parte, la adiposidad parece influenciar la 

TAS en el esfuerzo a través de mecanismos diferentes. 
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En el trabajo de De Moraes et al. (397), diseñado para describir la 

respuesta de la TA en adolescentes de 10-19 años en PE en tapiz rodante, se 

encontró correlación positiva entre la TAS y TAD de reposo con la edad, peso, 

estatura e IMC (excepto para TAS e IMC en mujeres). También había 

correlación positiva entre TAS y variables independientes, con correlaciones 

estadísticamente significativas en ambos géneros. La correlación entre la TAD 

máxima y edad, estatura, peso e IMC mostró una asociación significativa con la 

edad en ambos géneros. En las niñas, también se observó una correlación 

significativa entre las TAD máxima y el peso y la estatura. En todos los grupos 

de edad y ambos sexos, se observaron un aumento en la TAS y un descenso 

en la TAD durante el esfuerzo. La variación de la TAS fue 20,3 ± 1,3 mmHg en 

mujeres y 30,1 ± 1,73 mmHg en varones. En este mismo trabajo se encontró 

que los niños con sobrepeso y obesidad tenían TAS más altas en el esfuerzo 

máximo. 

En adultos, al igual que sucede con el peso en los niños, se ha visto que 

la respuesta alta de la TA al esfuerzo se relaciona con un aumento del IMC (p < 

0,001) (398). 

No son muchos los trabajos que encuentran relación entre la TAS de 

esfuerzo con parámetros antropométricos, pero los que se han presentado son 

concordantes con la relación que se ha encontrado en el presente estudio. 

La tensión arterial diastólica de esfuerzo muestra correlación 

moderada con la tensión arterial sistólica de esfuerzo en todos los grupos 

excepto en el grupo sobrepeso niñas. 

La tensión arterial media de esfuerzo muestra correlación moderada 

con la tensión arterial media de esfuerzo en todos los grupos excepto en los 

grupos de niños y de niñas de 8-11 años. 

El doble producto muestra correlación moderada con la tensión arterial 

media de esfuerzo y con la presión de pulso de esfuerzo en todos los grupos. 

Muestra correlación moderada con la frecuencia cardiaca de esfuerzo en todos 

los grupos excepto en el grupo sobrepeso total, sobrepeso niñas y obesidad 

niños. Muestra correlación moderada con la tensión arterial sistólica de 
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esfuerzo en todos los grupos excepto en el grupo obesidad niños en que es 

correlación alta. 
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3. CORRELACIONES ESTADÍSTICAS DEL GRUPOS DE TENSIÓN 

ARTERIAL ALTA Y DE LOS GRUPOS DE SOBREPESO Y DE OBESIDAD 

CON EL GRUPO TOTAL 

 

3.1. CORRELACIONES ESTADÍSTICAS DEL GRUPO DE TENSIÓN 

ARTERIAL ALTA CON EL GRUPO TOTAL  

Se ha realizado un análisis comparativo de diferencias significativas 

entre el grupo de niños con cifras altas de TA que suponen 113 deportistas (76 

niños y 37 niñas) de acuerdo con los criterios del estudio RICARDIN (164) para 

la fase IV de Korotkoff, respecto al grupo total de estudio. 

En la tabla 71 se describe el análisis comparativo correspondiente a los 

niños. En él se observa que las horas de entrenamiento muestran una 

diferencia estadística significativa (p < 0,016) con un promedio de 4,08 h en el 

grupo control, frente al promedio de 4,71 h encontrado en el grupo de TA alta. 

Este mismo hallazgo se ha visto en un trabajo realizado en 496 niños y 

adolescentes griegos de 12-17 años en los que la actividad física intensa se 

correlacionaba positivamente con la TAS (r = 0.139, p = 0.003) (363). Sin 

embargo, los estudios encuentran disminuciones de la TA cuando se aplican 

programas de ejercicio físico en sedentarios con TA altas (399, 400, 401), pero 

no entre grupos que realizan varias horas de entrenamiento semanal, como 

sucede en este estudio. 

En el análisis efectuado se aprecia una diferencia estadística muy 

significativa en el peso, que muestra un promedio de 51,65 Kg en el grupo total, 

frente a los 61,66 Kg encontrado en el grupo de TA alta (p < 0,001), y en la talla 

que muestra un promedio de 159,97 Kg en el grupo total, frente a los 167,28 Kg 

encontrados en el grupo de TA alta (p < 0,001) (Gráfico 26). Los resultados, 

similares en cuanto a la significación en ambas variables, tienen que ver con la 

interrelación existente entre el peso y la talla, considerando que es lógico que 

las tallas altas también muestren pesos más altos que la media. Pero lo que 

parece más trascendente es la intensa relación existente entre el peso y las 

cifras elevadas de TA que ya se han observado en diversos trabajos (249, 254, 

255). En un trabajo realizado en 17.067 niños sanos franceses (8.647 chicos y 
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8.420 chicas) de 4-18 años (292) encuentran que el incremento de la TA está 

estrechamente relacionado con el peso y con la estatura, más que con la edad, 

y esta relación se hace más intensa en la época de la pubertad masculina. 

 

Tabla 71. Análisis comparativo de significancias entre grupo de tensión arterial alta y 
grupo total. Niños  

  95% Intervalo confianza 
para la diferencia 

 
 
Variable Total TA alta 

 
Signific. 

(bilateral) 

 
 

P Inferior Superior 
Horas entrenamiento 4,08 4,71 ,016 * ,123 1,138 
Peso 51,65 61,66 ,000 ** 6,235 13,780 
Talla 158,97 167,28 ,000 ** 4,525 13,780 
Sumatorio 6 pliegues 90,59 103,00 ,024 * 1,7031 23,1131 
Peso muscular 22,57 26,65 ,000 ** 2,4728 5,6895 
Peso graso 7,59 9,87 ,000 ** 1,1856 3,3701 
% muscular 43,86 43,44 ,275 NS -1,1974 ,3456 
% graso 14,03 15,47 ,010 ** ,3595 2,5212 
Peso magro 44,06 51,79 ,000 ** 4,7410 10,7086 
Endomorfia 3,86 4,22 ,089 NS -,0558 ,7774 
Mesomorfia 4,16 4,33 ,319 NS -,1625 ,4925 
Ectomorfia 3,07 2,74 ,053 NS -,6714 ,0048 
TAS reposo 122,45 140,27 ,000 ** 15,0593 20,5763 
TAD reposo 71,90 79,70 ,000 ** 5,9546 9,6437 
TAM reposo 88,75 99,89 ,000 ** 9,5751 12,7020 
Presión pulso reposo 50,55 60,57 ,000 ** 6,7601 13,2775 
FC reposo 74,16 78,26 ,019 * ,69 7,51 
FC esfuerzo 152,19 154,47 ,289 NS -1,97 6,54 
TAS esfuerzo 145,60 157,37 ,000 ** 6,03 17,51 
TAD esfuerzo 71,43 75,75 ,001 ** 1,71 6,93 
TAM esfuerzo 96,15 102,95 ,000 ** 3,6696 9,9326 
Presión pulso esfuerzo 74,16 81,61 ,005 ** 2,3857 12,5297 
VO2ml 47,18 46,61 ,639 NS -2,9516 1,8219 
VO2l 2,45 2,91 ,001 ** ,1891 ,7181 
Doble producto 22171,05 24277,96 ,000 ** 1096,2043 3117,6038 
%: porcentaje; TAS: tensión arterial sistólica; TAD: tensión arterial diastólica; TAM: tensión arterial media; FC: 
frecuencia cardiaca; VO2ml: consumo de oxígeno en ml/Kg/min; VO2l: consumo de oxígeno en l/min. 
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Gráfico 26. Análisis comparativo de significancias entre grupo de tensión arterial alta y grupo 

total: peso, talla y sumatorio de seis pliegues 

 

Se ha encontrado una diferencia estadística muy significativa en el peso 

graso (Gráfico 27) que muestra un promedio de 7,59 Kg en el grupo total, frente 

a los 9,87 Kg encontrados en el grupo de TA alta (p < 0,001), y en el porcentaje 

de grasa que muestra un promedio de 14,03 % en el grupo total, frente al 15,47 

% encontrado en el grupo de TA alta (p = 0,010). 

Se ha encontrado una diferencia estadística muy significativa en el peso 

muscular que muestra un promedio de 22,57 Kg en el grupo total, frente a los 

26,65 Kg encontrados en el grupo de TA alta (p < 0,001) y en el peso magro, 

que guarda una gran relación con el anterior, y que muestra un promedio de 

44,06 Kg en el grupo total, frente a los 51,79 Kg encontrados en el grupo de TA 

alta (p < 0,001). Se ha encontrado un trabajo (402) en el que la masa magra 

tiene un efecto mayor que el porcentaje de grasa sobre la TA y otro trabajo 

(403), aunque éste en jóvenes de 19.7 ± 2.1 años, que encuentra correlaciones 

positivas significativas entre la TAS y la masa magra (p < 0,05) (Gráfico 27).  

El sumatorio de 6 pliegues (Gráfico 26), que es un índice de adiposidad 

corporal global, ha mostrado una diferencia estadística significativa entre los 

dos grupos (p = 0,024), con un valor de 90,59 mm en el grupo total, frente a los 

** 

** 

** 
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103,00 mm encontrados en el grupo de TA alta. De alguna manera este factor, 

aunque no es idéntico, está en consonancia con el peso graso y con el 

porcentaje de grasa que ya se ha visto que muestran una correlación mucho 

mayor. 
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Gráfico 27. Análisis comparativo de significancias entre grupo de tensión arterial alta y grupo 

total: peso muscular, peso graso, porcentaje muscular, porcentaje graso y peso magro 

 

Las variables circulatorias, TAS de reposo, TAD de reposo, TAM de 

reposo, presión de pulso de reposo, TAS de esfuerzo, TAD de esfuerzo, TAM 

de esfuerzo y presión de pulso de esfuerzo, han mostrado una diferencia 

estadística muy significativa entre los dos grupos. Resulta lógica la existencia 

de esta gran diferencia estadística entre la TAS de reposo en el grupo total, 

que muestra un valor promedio de 122,45 mmHg, frente a los 140,27 mmHg 

del grupo de TA alta (p < 0,001), porque siguiendo los criterios de definición de 

cifras elevadas de TA (164), éste ha sido precisamente el criterio de 

diferenciación de los grupos (Gráfico 28).  

** 

** 

** 

** 
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Gráfico 28. Análisis comparativo de significancias entre grupo de tensión arterial alta y grupo 

total (en reposo): tensión arterial sistólica, tensión arterial diastólica, tensión arterial media,  

presión de pulso y frecuencia cardiaca 

 

La TAD de reposo (Gráfico 28). que en definitiva tiene relación con la 

cifra correspondiente de TAS, ha mostrado una diferencia estadística muy 

significativa entre el grupo total, que muestra un valor promedio de 71,90 

mmHg, frente a los 79,70 mmHg del grupo de TA alta (p < 0,001).  

La TAM de reposo (Gráfico 28) ha mostrado una diferencia estadística 

muy significativa entre el grupo total, que muestra un valor promedio de 88,75 

mmHg, frente a los 99,89 mmHg del grupo de TA alta (p < 0,001).  

La presión de pulso de reposo (Gráfico 28) ha mostrado una diferencia 

estadística muy significativa entre el grupo total, que muestra un valor promedio 

de 50,55 mmHg, frente a los 60,57 mmHg del grupo de TA alta (p < 0,001). Los 

resultados de la TAD de reposo y de la presión de pulso de reposo son 

lógicamente similares a los de la TAS y TAD de reposo, dado que ambas 

forman parte del cálculo de estas variables. 

La TAS de esfuerzo (Gráfico 29) ha mostrado una diferencia estadística 

muy significativa entre el grupo total, que muestra un valor promedio de 145,60 

** 

** 
** 

** 
* 
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mmHg, frente a los 157,37 mmHg del grupo de TA alta (p < 0,001). Esta misma 

observación se ha encontrado en un estudio que compara adolescentes 

hipertensos con normotensos (404). 

La TAD de esfuerzo (Gráfico 29) ha mostrado una diferencia estadística 

muy significativa entre el grupo total, que muestra un valor promedio de 71,43 

mmHg, frente a los 75,75 mmHg del grupo de TA alta (p = 0,001).  

La TAM de esfuerzo (Gráfico 29) ha mostrado una diferencia estadística 

muy significativa entre el grupo total, que muestra un valor promedio de 96,15 

mmHg, frente a los 102,95 mmHg del grupo de TA alta (p < 0,001).  

La presión de pulso de esfuerzo (Gráfico 29) ha mostrado una diferencia 

estadística muy significativa entre el grupo total, que muestra un valor promedio 

de 74,16 mmHg, frente a los 81,61 mmHg del grupo de TA alta (p = 0,005).  

0

20

40

60

80

100

120

140

160

180

TAS esfuerzo
(mmHg)

TAD esfuerzo
(mmHg)

TAM esfuerzo
(mmHg)

Presión pulso
esfuerzo (mmHg)

Grupo total

Grupo TA alta

 

Gráfico 29. Análisis comparativo de significancias entre grupo de tensión arterial alta y grupo 

total (en esfuerzo): tensión arterial sistólica, tensión arterial diastólica, tensión arterial media y  

presión de pulso 

 

El doble producto ha mostrado una diferencia estadística muy 

significativa entre el grupo total, que muestra un valor promedio de 22.171,05 

ppm x mmHg, frente a los 24.277,96 ppm x mmHg del grupo de TA alta (p = 

0,005).  

** 

** 
** 

** 
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La FC de reposo (Gráfico 28) ha mostrado una diferencia estadística 

significativa entre el grupo total, que muestra un valor promedio de 74,16 ppm, 

frente a los 78,26 ppm del grupo de TA alta (p = 0,019), efecto observado en el 

trabajo de Fernandes et al. (405) y en un estudio que compara adolescentes 

hipertensos con normotensos (404). 

El consumo de oxígeno (VO2l) ha mostrado una diferencia estadística 

muy significativa entre el grupo total, que muestra un valor promedio de 2,45 

l/min, frente a los 2,91 l/min del grupo de TA alta (p = 0,001). 

No se ha apreciado diferencia estadística significativa (p > 0,05) en el 

porcentaje muscular, en la endomorfia, en la mesomorfia, en la ectomorfia, en 

la frecuencia cardiaca de esfuerzo, en la TAD de esfuerzo, ni en el consumo de 

oxígeno (VO2ml). 

En la Tabla 72 se describe el análisis comparativo correspondiente a las 

niñas, observándose una diferencia estadística muy significativa en el peso 

(Gráfico 30) que muestra un promedio de 47,13 Kg en el grupo total, frente a 

los 54,78 Kg encontrado en el grupo de TA alta (p = 0,001). 

En la talla (Gráfico 30) se observa una diferencia estadística significativa 

con un promedio de 153,61 cm en el grupo total, frente a los 159,86 cm 

encontrado en el grupo de TA alta (p = 0,018). 

Se ha encontrado una diferencia estadística muy significativa en el peso 

muscular que muestra un promedio de 21,95 Kg en el grupo total, frente a los 

25,27 Kg encontrado en el grupo de TA alta (p = 0,001) y en el peso magro, 

que guarda una gran relación con el anterior, y que muestra un promedio de 

39,69 Kg en el grupo total, frente a los 45,41 Kg encontrado en el grupo de TA 

alta (p = 0,001) (Gráfico 31). 

 

 

 

 

 



                                                                                                                                                   251 
 

 

Tabla 72. Análisis comparativo de significancias entre grupo de tensión arterial alta y 
grupo total. Niñas  

  95% Intervalo confianza 
para la diferencia 

 
 
Variable Total TA alta 

 
Signific. 

(bilateral) 

 
 

P Inferior Superior 
Horas entrenamiento 4,16 4,56 ,197 NS -,219 1,024 
Peso 47,13 54,78 ,001 ** 3,444 11,853 
Talla 153,61 159,86 ,018 * 1,151 11,348 
Sumatorio 6 pliegues 108,30 119,49 ,162 NS -4,7118 27,0846 
Peso muscular 21,95 25,27 ,001 ** 1,3932 5,2499 
Peso graso 7,49 9,32 ,008 ** ,5119 3,1493 
% muscular 46,68 46,31 ,543 NS -1,5959 ,8544 
% graso 15,93 16,57 ,137 NS -,3905 2,7379 
Peso magro 39,69 45,41 ,001 ** 2,4035 9,0307 
Endomorfia 4,66 4,87 ,492 NS -,4065 ,8296 
Mesomorfia 3,79 3,84 ,845 NS -,5340 ,6488 
Ectomorfia 2,84 2,53 ,212 NS -,7923 ,1815 
TAS reposo 117,74 138,31 ,000 ** 18,3054 22,8208 
TAD reposo 70,65 80,20 ,000 ** 6,7702 12,3185 
TAM reposo 86,35 99,57 ,000 ** 11,0935 15,3409 
Presión pulso reposo 47,08 58,10 ,000 ** 7,7881 14,2495 
FC reposo 76,91 83,57 ,009 ** 1,77 11,54 
FC esfuerzo 153,13 155,95 ,537 NS -6,34 11,97 
TAS esfuerzo 142,16 154,05 ,001 ** -6,34 11,97 
TAD esfuerzo 70,84 74,05 ,082 NS -,43 6,85 
TAM esfuerzo 94,61 100,72 ,005 ** 1,9539 10,2567 
Presión pulso esfuerzo 71,31 80,00 ,002 ** 3,4407 13,9255 
VO2ml 45,27 45,67 ,869 NS -4,4362 5,2261 
VO2l 2,13 2,51 ,060 NS -,0161 ,7621 
Doble producto 21869,74 24274,32 ,010 ** 622,0363 4187,1143 
%: porcentaje; TAS: tensión arterial sistólica; TAD: tensión arterial diastólica; TAM: tensión arterial media; FC: 
frecuencia cardiaca; VO2ml: consumo de oxígeno en ml/Kg/min; VO2l: consumo de oxígeno en l/min. 

 

Se ha encontrado una diferencia estadística muy significativa en el peso 

graso que muestra un promedio de 7,49 Kg en el grupo total, frente a los 9,32 

Kg encontrado en el grupo de TA alta (p = 0,008), pero no se ha encontrado 

diferencia significativa en el porcentaje de grasa, ni en el sumatorio de 6 

pliegues (Gráficos 30 y 31). 
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Gráfico 30. Análisis comparativo de significancias entre grupo de tensión arterial alta y grupo 

total: peso, talla y sumatorio de seis pliegues 
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Gráfico 31. Análisis comparativo de significancias entre grupo de tensión arterial alta y grupo 

total: peso muscular, peso graso, porcentaje graso y peso magro 

 

La TAS de reposo (Gráfico 32) ha mostrado una diferencia estadística 

muy significativa entre el grupo total, que muestra un valor promedio de 117,74 

mmHg, frente a los 138,31 mmHg del grupo de TA alta (p < 0,001). Esta misma 

observación se ha encontrado en un estudio que compara adolescentes 

hipertensos con normotensos (404). 
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La TAD de reposo (Gráfico 32) ha mostrado una diferencia estadística 

muy significativa entre el grupo total, que muestra un valor promedio de 70,65 

mmHg, frente a los 80,20 mmHg del grupo de TA alta (p < 0,001).  

La TAM de reposo (Gráfico 32) ha mostrado una diferencia estadística 

muy significativa entre el grupo total, que muestra un valor promedio de 86,35 

mmHg, frente a los 99,57 mmHg del grupo de TA alta (p < 0,001).  

La presión de pulso de reposo (Gráfico 32) ha mostrado una diferencia 

estadística muy significativa entre el grupo total, que muestra un valor promedio 

de 47,08 mmHg, frente a los 58,10 mmHg del grupo de TA alta (p < 0,001). Los 

resultados de la TAD de reposo y de la presión de pulso de reposo son 

lógicamente simila res a los de la TAS y TAD de reposo, dado que ambas 

forman parte del cálculo de estas variables. 
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Gráfico 32. Análisis comparativo de significancias entre grupo de tensión arterial alta y grupo 

total (en reposo): tensión arterial sistólica, tensión arterial diastólica, tensión arterial media,  

presión de pulso y frecuencia cardiaca 

 

La TAS de esfuerzo (Gráfico 33) ha mostrado una diferencia estadística 

muy significativa entre el grupo total, que muestra un valor promedio de 142,16 

mmHg, frente a los 154,05 mmHg del grupo de TA alta (p < 0,001).  
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La TAM de esfuerzo (Gráfico 33) ha mostrado una diferencia estadística 

muy significativa entre el grupo total, que muestra un valor promedio de 94,61 

mmHg, frente a los 100,72 mmHg del grupo de TA alta (p = 0,005).  

La presión de pulso de esfuerzo (Gráfico 33) ha mostrado una diferencia 

estadística muy significativa entre el grupo total, que muestra un valor promedio 

de 71,31 mmHg, frente a los 80,00 mmHg del grupo de TA alta (p = 0,002).  
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Gráfico 33. Análisis comparativo de significancias entre grupo de tensión arterial alta y grupo 

total (en esfuerzo): tensión arterial sistólica, tensión arterial diastólica, tensión arterial media y  

presión de pulso 

 

El doble producto ha mostrado una diferencia estadística muy 

significativa entre el grupo total, que muestra un valor promedio de 21.869,74 

ppm x mmHg, frente a los 24.274,32 ppm x mmHg del grupo de TA alta (p = 

0,010). 

La FC de reposo (Gráfico 32) ha mostrado una diferencia estadística 

significativa entre el grupo total, que muestra un valor promedio de 76,91 ppm, 

frente a los 83,57 ppm del grupo de TA alta (p = 0,009), al igual que en un 

estudio que compara adolescentes hipertensos con normotensos (404). 

No se ha apreciado diferencia estadística significativa (p > 0,05) en las 

horas de entrenamiento, en el sumatorio de 6 pliegues, en el porcentaje 

muscular, en la endomorfia, en la mesomorfia, en la ectomorfia, en la 

** 

** 
** 

** 
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frecuencia cardiaca de esfuerzo, en la TAD de esfuerzo, ni en el consumo de 

oxígeno (VO2l y VO2ml). 

 Este análisis comparativo viene a demostrar, y apunta hacia una 

conclusión del presente estudio, la gran relación positiva, estadísticamente 

significativa, entre las cifras tensionales altas sistólicas de reposo y de esfuerzo 

con el peso, talla (algo menor en niñas), el peso muscular, el peso graso y el 

peso magro. También, pero sólo en niños, con el porcentaje de grasa. 

 

3.2. CORRELACIONES ESTADÍSTICAS DE LOS GRUPOS DE SOBREPESO 

Y DE OBESIDAD CON EL GRUPO TOTAL   

Considerando la enorme trascendencia del peso en su relación con las 

cifras tensionales se ha efectuado un estudio comparativo de correlaciones 

estadísticas escogiendo tres grupos de estudio: el grupo total (579: 336 niños y 

243 niñas), el grupo de niños con sobrepeso (71: 53 niños y 18 niñas) y el 

grupo de niños con obesidad (71: 48 niños y 23 niñas). El grupo total, utilizado 

como grupo de comparación, está formado por todos los niños del estudio. No 

se ha querido excluir del mismo a los niños con sobrepeso y con obesidad 

porque, en este supuesto, las diferencias existentes entre el grupo total y los 

grupos sobrepeso y obesidad habrían sido enormes.  

Se han efectuado las correlaciones estadísticas de los grupos sobrepeso 

y obesidad con el grupo total y entre el grupo sobrepeso y obesidad (tablas 73-

76), sin tomar en consideración las edades, debido a que el número de niños 

con sobrepeso y obesidad son escasos para agruparlos por edad y porque el 

rango de edad del grupo (8-15 años) es lo suficientemente estrecho como para 

que los resultados sean perfectamente valorables. 

En los niños (tablas 73-74), las horas de entrenamiento muestran una 

diferencia estadística muy significativa (p < 0,001) entre el grupo total (4,08 ± 

0,22 h) y el grupo obesidad (3,43 ± 0,37 h) y entre el grupo sobrepeso (4,28 ± 

0,56 h) y el grupo obesidad (3,43 ± 0,37 h) (p < 0,001, en ambos casos), pero 

no entre el grupo total y el grupo sobrepeso. 
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Tabla 73. Análisis comparativo de significancias entre grupos de sobrepeso y obesidad 
con el grupo total. Horas de entrenamiento y variables antropométricas. Niños 
 Grupo total Grupo sobrepeso Grupo obesidad 
 95% IC  95% IC  95% IC  
Variable Promedio 

(Inf-Sup) 
Sig. 
1 (p) 

Promedio 
(Inf-Sup) 

Sig. 
2 

(p) 

Promedio 
(Inf-Sup) 

Sig. 
3 

(p) 
Horas en- 
trenamiento 

4,08  
(3,86-4,30) 

0,075 
N.S. 

4,28 
(3,72-4,84) 

0,000 
** 

3,43 
(3,06-3,80) 

0,000 
** 

Peso 51,65 
(49,92-53,38) 

0,000 
** 

58,43 
(54,36-62,51) 

0,000 
** 

63,40 
(58,93-67,87) 

0,030 
* 

Talla 158,97 
(157,11-160,83) 

0,002 
** 

161,99 
(157,35-166,64) 

0,091 
N.S. 

160,58 
(156,43-164,73) 

0,499 
N.S. 

Sumatorio 
6 pliegues 

90,59 
(85,98-95,20) 

0,000 
** 

120,81 
(115,52-126,11) 

0,000 
** 

169,63 
(161,94-177,32) 

0,000 
** 

Peso óseo 9,07 
(8,81-9,32) 

0,000 
** 

9,68 
(9,09-10,28) 

0,000 
** 

9,66 
(9,15-10,18) 

0,961 
N.S. 

Peso 
residual 

12,42 
(12,01-12,84) 

0,000 
** 

14,08 
(13,10-15,06) 

0,000 
** 

15,36 
(14,30-16,41) 

0,018 
* 

Peso 
muscular 

22,57 
(21,84-23,30) 

0,000 
** 

24,52 
(22,74-26,30) 

0,000 
** 

24,38 
(22,67-26,08) 

0,871 
N.S. 

Peso graso 7,59 
(7,14-8,05) 

0,000 
** 

10,13 
(9,33-10,94) 

0,000 
** 

14,42 
(13,06-15,77) 

0,000 
** 

Peso 
magro 

44,06 
(42,68-45,44) 

0,000 
** 

48,35 
(45,04-51,65) 

0,000 
** 

49,37 
(46,18-52,56) 

0,521 
N.S. 

Endomorfia 3,86 
(3,67-4,05) 

0,000 
** 

5,13 
(4,92-5,34) 

0,000 
** 

7,00 
(6,74-7,26) 

0,000 
** 

Mesomorfia 4,16 
(4,01-4,31) 

0,000 
** 

4,67 
(4,27-5,07) 

0,000 
** 

5,35 
(4,98-5,72) 

0,000 
** 

Ectomorfia 3,07 
(2,92-3,23) 

0,000 
** 

2,19 
(1,89-2,50) 

0,000 
** 

1,24 
(1,02-1,46) 

0,000 
** 

Sig. 1: Significación entre grupo total y grupo sobrepeso; Sig. 2: Significación entre grupo total y grupo obesidad; Sig. 3: 
Significación entre grupo sobrepeso y grupo obesidad 

 

 En los Gráficos 34-36 se muestran las correlaciones estadísticas más 

destacables de las encontradas entre los grupos total, sobrepeso y obesidad en 

niños y que se han descrito pormenorizadamente en las Tablas 73 y 74. En los 

Gráficos 37-40 se muestran las correlaciones estadísticas más destacables de 

las encontradas entre los grupos total, sobrepeso y obesidad en niñas y que se 

han descrito pormenorizadamente en las Tablas 75 y 76. 

Todos los Gráficos (34-60) muestran, en columnas, los datos de los 

grupos total, sobrepeso y obesidad y la correlación existente, entre cada dos 

columnas, entre el grupo total y el grupo sobrepeso, y entre el grupo sobrepeso 

y el grupo obesidad. Las correlaciones entre los grupos total (GT) y obesidad 

(GO) se muestran en la parte superior de los gráficos bajo el epígrafe “GT-GO”. 

El peso (Gráfico 34) muestra incrementos muy marcados del grupo total 

(51,65 ± 1,73 Kg) al grupo sobrepeso (58,43 ± 4,07 Kg) y al grupo obesidad 

(63,40 ± 4,47 Kg), que suponen una diferencia estadística muy significativa 
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entre el grupo total y el grupo sobrepeso y entre el grupo total y el grupo 

obesidad (p < 0,001, en ambos casos). Además muestra una diferencia 

estadísticamente significativa entre el grupo sobrepeso y el grupo obesidad (p 

= 0,030). 

 
Tabla 74. Análisis comparativo de significancias entre grupos de sobrepeso y obesidad 
con el grupo total. Variables cardiovasculares y metabólicas. Niños 
 Grupo total Grupo sobrepeso Grupo obesidad 
 95% IC  95% IC  95% IC  
Variable Promedio 

(Inf-Sup) 
Sig. 1 

(p) 
Promedio 
(Inf-Sup) 

Sig. 2 
(p) 

Promedio 
(Inf-Sup) 

Sig. 
3 

(p) 
TAS rep 122,45 

(120,78-124,13) 
0,000 

** 
125,56 

(121,31-129,81) 
0,000 

** 
127,76 

(123,11-134,40) 
0,345 
N.S. 

TAD rep 71,90 
(70,96-72,84) 

0,000 
** 

73,67 
(71,37-75,97) 

0,000 
** 

76,66 
(74,04-79,29) 

0,026 
* 

TAM rep 88,75 
(87,68-89,82) 

0,000 
** 

90,97 
(88,44-93,50) 

0,000 
** 

93,69 
(90,61-96,78) 

0,082 
N.S. 

PP rep 50,55 
(49,25-51,85) 

0,046 
* 

51,88 
(48,12-55,64) 

0,000 
** 

51,09 
(47,91-54,27) 

0,622 
N.S. 

FC rep 74,16 
(72,66-75,66) 

0,001 
** 

71,64 
(68,11-75,18) 

0,000 
** 

76,67 
(72,49-80,85) 

0,020 
* 

FC 
esfuerzo 

152,19 
(150,11-154,26) 

0,000 
** 

157,64 
(153,15-162,13) 

0,000 
** 

166,98 
(161,65-172,31) 

0,001 
** 

TAS 
esfuerzo 

145,60 
(143,20-147,99) 

0,001 
** 

149,81 
(144,24-155,38) 

0,000 
** 

155,63 
(147,81-163,44) 

0,141 
N.S. 

TAD 
esfuerzo 

71,43(70,34- 
72,53) 

0,000 
** 

74,62 
(72,06-77,18) 

0,000 
** 

71,29 
(68,34-74,25) 

0,028 
* 

TAM 
esfuerzo 

96,15 
(94,82-97,48) 

0,000 
** 

99,68 
(96,55-102,81) 

0,000 
** 

99,40 
(95,27-103,52) 

0,893 
N.S. 

PP 
esfuerzo 

74,16 
(72,10-76,21) 

0,330 
N.S. 

75,18 
(70,48-79,89) 

0,000 
** 

84,33 
(77,91-90,75) 

0,006 
** 

VO2ml 47,18 
(45,94-48,41) 

0,000 
** 

44,47 
(42,30-46,65) 

0,000 
** 

40,42 
(37,95-42,89) 

0,002 
** 

VO2l 2,45 
(2,34-2,57) 

0,004 
** 

2,63 
(2,36-2,89) 

0,064 
N.S. 

2,57 
(2,30-2,84) 

0,698 
N.S. 

Doble 
producto 

21171,05 
(21702,52-
22639,58) 

0,000 
** 

23526,41 
(22521,56-
24531,26) 

0,000 
** 

25929,68 
(24484,63-
27374,73) 

0,002 
** 

Sig. 1: Significación entre grupo total y grupo sobrepeso; Sig. 2: Significación entre grupo total y grupo obesidad; Sig. 3: 
Significación entre grupo sobrepeso y grupo obesidad p > 0,05: No hay diferencia estadística significativa. 
TAS: Tensión arterial sistólica; rep: reposo; TAD: Tensión arterial diastólica; TAM: Tensión arterial media; PP: Presión de 
pulso; FC: Frecuencia cardiaca; VO2: Consumo de oxígeno; ml: mililitros; l: litros 

 
 

La talla muestra una diferencia estadística muy significativa (p = 0,002) 

entre el grupo total (158,97 ± 1,86 cm) y el grupo sobrepeso (161,99 ± 4,64 

cm), pero no entre el grupo total y el grupo obesidad, ni entre el grupo 

sobrepeso y el grupo obesidad. 
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El sumatorio de 6 pliegues (Gráfico 34) muestra un incremento muy 

marcado del grupo total (90,59 ± 4,61 mm) al grupo sobrepeso (120,81 ± 5,29 

Kg) y al grupo obesidad (169,63 ± 7,69 Kg), que suponen diferencias 

estadísticas muy significativas entre el grupo total y el grupo sobrepeso y entre 

el grupo total y el grupo obesidad (p < 0,001, en ambos casos). Además 

muestra una diferencia estadísticamente muy significativa entre el grupo 

sobrepeso y el grupo obesidad (p < 0,001). 
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Gráfico 34. Correlación entre grupos total, sobrepeso y obesidad: peso y sumatorio de seis 

pliegues. (GT: grupo total; GO: grupo obesidad) 

 

El peso óseo muestra incrementos muy marcados del grupo total (9,07 ± 

0,26 Kg) al grupo sobrepeso (9,68 ± 0,59 Kg) y al grupo obesidad (9,66 ± 0,51 

Kg), que suponen diferencias estadísticas muy significativas entre el grupo total 

y el grupo sobrepeso y entre el grupo total y el grupo obesidad (p < 0,001, en 

ambos casos), pero no se encuentra diferencia significativa entre el grupo total 

y el grupo sobrepeso. 

El peso residual muestra un incremento muy marcado del grupo total 

(12,42 ± 0,41 Kg) al grupo sobrepeso (14,08 ± 0,98 Kg) y al grupo obesidad 

(15,36 ± 1,06 Kg), y del grupo sobrepeso al grupo obesidad, que supone una 

diferencia estadística muy significativa entre el grupo total y el grupo sobrepeso 

y entre el grupo total y el grupo obesidad (p < 0,001, en ambos casos) y una 

** 

GT-GO: ** 
** 

** 
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diferencia estadística significativa entre el grupo sobrepeso y el grupo obesidad 

(p = 0,018). 

El peso muscular muestra un incremento muy marcado del grupo total 

(22,57 ± 0,73 Kg) al grupo sobrepeso (24,52 ± 1,78 Kg) y al grupo obesidad 

(24,38 ± 1,71 Kg), que supone una diferencia estadística muy significativa entre 

el grupo total y el grupo sobrepeso y entre el grupo total y el grupo obesidad (p 

< 0,001, en ambos casos), pero no entre el grupo sobrepeso y el grupo 

obesidad. 

El peso graso (Gráfico 35) muestra un incremento muy marcado del 

grupo tota l (7,59 ± 0,45 Kg) al grupo sobrepeso (10,13 ± 0,80 Kg) y al grupo 

obesidad (14,42 ± 1,36 Kg), y entre el grupo sobrepeso y el grupo obesidad, 

que supone una diferencia estadística muy significativa entre el grupo total y el 

grupo sobrepeso y entre el grupo total y el grupo obesidad (p = 0,001, en todos 

los casos). 
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Gráfico 35. Correlación entre grupos total, sobrepeso y obesidad: peso graso, endomorfia, 

mesomorfia y ectomorfia. (GT: grupo total; GO: grupo obesidad) 

 

El porcentaje óseo muestra un descenso muy marcado del grupo total 

(17,90 ± 0,21 %) al grupo sobrepeso (16,72 ± 0,37 %) y al grupo obesidad 

(15,40 ± 0,44 %), y entre el grupo sobrepeso y el grupo obesidad, que supone 

una diferencia estadística muy significativa entre el grupo total y el grupo 

GT-GO: ** 

** 

** 

** 
** 

** 
** 

** 
** 
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sobrepeso y entre el grupo total y el grupo obesidad (p < 0,001, en todos los 

casos). 

El porcentaje muscular muestra un descenso muy marcado del grupo 

total (43,86 ± 0,41 %) al grupo sobrepeso (41,88 ± 0,43 %) y al grupo obesidad 

(38,24 ± 0,68 %), y entre el grupo sobrepeso y el grupo obesidad, que supone 

una diferencia estadística muy significativa entre el grupo total y el grupo 

sobrepeso, y entre el grupo total y el grupo obesidad (p < 0,001, en todos los 

casos). 

El porcentaje graso muestra un incremento muy marcado del grupo total 

(14,03 ± 0,47 %) al grupo sobrepeso (17,27 ± 0,39 %) y al grupo obesidad 

(22,44 ± 0,80 %), y entre el grupo sobrepeso y el grupo obesidad, que supone 

una diferencia estadística muy significativa entre el grupo total y el grupo 

sobrepeso y entre el grupo total y el grupo obesidad (p < 0,001, en todos los 

casos). 

El peso magro muestra un incremento muy marcado del grupo total 

(44,06 ± 1,38 Kg) al grupo sobrepeso (48,35 ± 3,31 Kg) y al grupo obesidad 

(49,37 ± 3,19 Kg), que supone una diferencia estadística muy significativa entre 

el grupo total y el grupo sobrepeso, y entre el grupo total y el grupo obesidad (p 

< 0,001, en ambos casos) pero no entre el grupo sobrepeso y el grupo 

obesidad. 

La endomorfia (Gráfico 35) muestra un incremento muy marcado del 

grupo total (3,86 ± 0,19) al grupo sobrepeso (5,13 ± 0,21) y al grupo obesidad 

(7,00 ± 0,26), y entre el grupo sobrepeso y el grupo obesidad, que supone una 

diferencia estadística muy significativa entre el grupo total y el grupo sobrepeso 

y entre el grupo total y el grupo obesidad (p < 0,001, en todos los casos). 

La mesomorfia (Gráfico 35) muestra un incremento muy marcado del 

grupo total (4,16 ± 0,15) al grupo sobrepeso (4,67 ± 0,40) y al grupo obesidad 

(5,35 ± 0,37), y entre el grupo sobrepeso y el grupo obesidad, que supone una 

diferencia estadística muy significativa entre el grupo total y el grupo 

sobrepeso,  y entre el grupo total y el grupo obesidad (p < 0,001, en todos los 

casos). 
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La ectomorfia (Gráfico 35) muestra un descenso muy marcado del grupo 

total (3,07 ± 0,15) al grupo sobrepeso (2,19 ± 0,30) y al grupo obesidad (1,24 ± 

0,22), y entre el grupo sobrepeso y el grupo obesidad, que supone una 

diferencia estadística muy significativa entre el grupo total y el grupo sobrepeso 

y entre el grupo total y el grupo obesidad (p < 0,001, en todos los casos). 

La TAS de reposo (Gráfico 36) muestra un incremento muy marcado del 

grupo total (122,45 ± 1,67 mmHg) al grupo sobrepeso (125,56 ± 4,25 mmHg) y 

al grupo obesidad (127,76 ± 4,65 mmHg), que supone una diferencia 

estadística muy significativa entre el grupo total y el grupo sobrepeso, y entre el 

grupo total y el grupo obesidad (p < 0,001, en ambos casos), pero no entre el 

grupo sobrepeso y el grupo obesidad.  
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Gráfico 36. Correlación entre grupos total, sobrepeso y obesidad: tensión arterial sistólica 

(reposo), tensión arterial diastólica (reposo), frecuencia cardiaca (esfuerzo) y tensión arterial 

sistólica (esfuerzo). (GT: grupo total; GO: grupo obesidad; NS: no significativa ) 

 

La TAD de reposo (Gráfico 36) muestra un incremento muy marcado del 

grupo total (71,90 ± 0,94 mmHg) al grupo sobrepeso (73,67 ± 2,30 mmHg) y al 

grupo obesidad (76,66 ± 2,62 mmHg), que supone una diferencia estadística 

muy significativa entre el grupo total y el grupo sobrepeso, y entre el grupo total 

y el grupo obesidad (p < 0,001, en ambos casos). Además muestra una 

diferencia estadística significativa entre el grupo sobrepeso y el grupo obesidad 

(p = 0,026). 

La TAM de reposo muestra un incremento muy marcado del grupo total 

(88,75 ± 1,07 mmHg) al grupo sobrepeso (90,97 ± 2,53 mmHg) y al grupo 

GT-GO: ** 

** 

** 

** 
** 

** NS 
NS 

* 



                                                                                                                                                   262 
 

obesidad (93,69 ± 3,08 mmHg), que supone una diferencia estadística muy 

significativa entre el grupo total y el grupo sobrepeso, y entre el grupo total y el 

grupo obesidad (p < 0,001, en ambos casos), pero no entre el grupo sobrepeso 

y el grupo obesidad.  

La presión de pulso de reposo muestra un incremento marcado del 

grupo total (50,55 ± 1,3 mmHg) al grupo sobrepeso (51,88 ± 3,76 mmHg) que 

supone una diferencia estadística significativa (p = 0,046), pero no entre el 

grupo total y el grupo obesidad, ni entre el grupo sobrepeso y el grupo 

obesidad.  

La FC de reposo muestra un descenso muy marcado del grupo total 

(74,16 ± 1,5 ppm) al grupo sobrepeso (71,64 ± 2,53 ppm) y un ascenso muy 

marcado del grupo total al grupo obesidad (76,67 ± 4,18 ppm), que supone una 

diferencia estadística muy significativa entre el grupo total y el grupo 

sobrepeso, y entre el grupo total y el grupo obesidad (p = 0,001, en ambos 

casos). Además muestra una diferencia estadística significativa entre el grupo 

sobrepeso y el grupo obesidad (p = 0,020). 

La FC de esfuerzo (Gráfico 36) muestra un incremento muy marcado del 

grupo total (152,19 ± 2,08 ppm) al grupo sobrepeso (157,64 ± 4,49 ppm), del 

grupo total al grupo obesidad (166,98 ± 5,33 ppm) y entre el grupo sobrepeso y 

el grupo obesidad, que supone una diferencia estadística muy significativa 

entre el grupo total y el grupo sobrepeso, y entre el grupo total y el grupo 

obesidad (p = 0,001, en los dos primeros casos y p = 0,001 entre los grupos 

sobrepeso y obesidad). 

La TAS de esfuerzo (Gráfico 36) muestra un incremento muy marcado 

del grupo total (145,60 ± 2,4 mmHg) al grupo sobrepeso (149,81 ± 5,57 mmHg) 

y del grupo total al grupo obesidad (155,63 ± 7,82 mmHg), que suponen 

diferencias estadísticas muy significativas (p = 0,001 y < 0,001, 

respectivamente), pero no entre el grupo sobrepeso y el grupo obesidad. 

La TAD de esfuerzo muestra un incremento muy marcado del grupo total 

(71,43 ± 1,09 mmHg) al grupo sobrepeso (74,62 ± 2,56 ppm) que supone una 

diferencia estadística muy significativa (p = 0,001), pero no entre el grupo total 
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y el grupo obesidad. Además muestra una diferencia estadística significativa 

entre el grupo sobrepeso y el grupo obesidad (p = 0,028). 

La TAM de esfuerzo muestra un incremento muy marcado del grupo total 

(96,15 ± 1,33 mmHg) al grupo sobrepeso (99,68 ± 3,15 mmHg) y del grupo total 

al grupo obesidad (99,40 ± 4,13 mmHg), que suponen diferencias estadísticas 

muy significativas (p < 0,001, en ambos casos), pero no entre el grupo 

sobrepeso y el grupo obesidad. 

La presión de pulso de esfuerzo muestra un incremento marcado del 

grupo total (74,16 ± 2,06 mmHg) al grupo obesidad (84,33 ± 6,42 mmHg) que 

supone una diferencia estadística muy significativa (p < 0,001), pero no entre el 

grupo total y el grupo sobrepeso. Además muestra una diferencia estadística 

muy significativa entre el grupo sobrepeso y el grupo obesidad (p = 0,006). 

El consumo máximo de oxígeno (VO2ml) muestra un descenso muy 

marcado del grupo total (47,18 ± 1,24 ml/Kg/min) al grupo sobrepeso (44,47 ± 

2,17 ml/Kg/min), del grupo total al grupo obesidad (40,42 ± 2,47 ml/Kg/min), y 

entre el grupo sobrepeso y el grupo obesidad, que suponen diferenciad 

estadísticas muy significativas (p = 0,001, en los dos primeros casos y p = 

0,002, en el tercero) entre los grupos sobrepeso y obesidad. 

El consumo máximo de oxígeno (VO2l) muestra un incremento muy 

marcado del grupo total (2,45 ± 0,11 l/min) al grupo sobrepeso (2,63 ± 0,27 

l/min), que supone una diferencia estadística muy significativa (p = 0,004), pero 

no entre el grupo total y el grupo obesidad, ni entre el grupo sobrepeso y el 

grupo obesidad. 

El doble producto muestra un incremento muy marcado del grupo total 

(21.171,05 ± 531,47 ppm x mmHg) al grupo sobrepeso (23.526,41 ± 1.004,85 

ml/Kg/min), del grupo total al grupo obesidad (25.929,68 ± 1.445,05 ml/Kg/min), 

y entre el grupo sobrepeso y el grupo obesidad, que suponen diferencias 

estadísticas muy significativas (p < 0,001, en los dos primeros casos y p = 

0,002, en el tercero). 
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Tabla 75. Análisis comparativo de significancias entre grupos de sobrepeso y obesidad 
con el grupo total. Horas de entrenamiento y variables antropométricas. Niñas 
 Grupo total Grupo sobrepeso Grupo obesidad 
 95% IC  95% IC  95% IC  
Variable Promedio 

(Inf-Sup) 
Sig. 
1 (p) 

Promedio 
(Inf-Sup) 

Sig. 
2 

(p) 

Promedio 
(Inf-Sup) 

Sig. 
3 

(p) 
Horas en- 
trenamiento 

4,16 
(4,89-4,43) 

0,000 
** 

3,61 
(2,82-4,39) 

0,000 
** 

3,60 
(2,87-4,34) 

0,997 
N.S. 

Peso 47,13 
(45,66-48,61) 

0,000 
** 

51,57 
(45,72-57,42) 

0,000 
**) 

61,17 
(56,40-65,95) 

0,000 
** 

Talla 153,61 
(151,96-155,27) 

0,000 
** 

150,61 
(143,18-158,04) 

0,002 
** 

156,26 
(150,93-161,59) 

0,039 
* 

Sumatorio 
6 pliegues 

108,30 
(103,40-113,20) 

0,000 
** 

152,61 
(145,41-159,81) 

0,000 
** 

188,76 
(176,60-200,93) 

0,000 
** 

Peso óseo 7,87 
(7,68-8,07) 

0,001 
** 

8,22 
(7,36-9,08) 

0,000 
** 

8,80 
(8,14-9,46) 

0,081 
N.S. 

Peso 
residual 

9,87 
(9,56-10,18) 

0,000 
** 

10,90 
(9,56-12,24) 

0,000 
** 

12,78 
(11,78-13,78) 

0,001 
** 

Peso 
muscular 

21,95 
(21,29-22,61) 

0,291 
N.S. 

22,31 
(19,61-25,01) 

0,000 
** 

24,93 
(22,96-26,90) 

0,011 
* 

Peso graso 7,49 
(7,06-7,91) 

0,000 
** 

10,13 
(9,01-11,25) 

0,000 
** 

14,65 
(13,16-16,13) 

0,000 
** 

Peso 
magro 

39,69 
(38,56-40,83) 

0,003 
** 

41,44 
(36,66-46,22) 

0,000 
** 

46,53 
(42,98-50,08) 

0,007 
** 

Endomorfia 4,66 
(4,46-4,86) 

0,000 
** 

6,70 
(6,31-7,09) 

0,000 
** 

7,64 
(7,16-8,12) 

0,001 
** 

Mesomorfia 3,79 
(3,61-3,97) 

0,000 
** 

5,21 
(4,50-5,92) 

0,000 
** 

5,22 
(4,59-5,84) 

0,969 
N.S. 

Ectomorfia 2,84 
(2,66-3,01) 

0,000 
** 

1,43 
(0,95-1,90) 

0,000 
** 

0,87 
(0,46-1,29) 

0,012 
* 

Sig. 1: Significación entre grupo total y grupo sobrepeso; Sig. 2: Significación entre grupo total y grupo obesidad; Sig. 3: 
Significación entre grupo sobrepeso y grupo obesidad 

 

En las niñas (Tablas 75 y 76), las horas de entrenamiento muestran una 

diferencia estadística muy significativa (p < 0,001) entre el grupo total (4,16 ± 

0,73 h) y el grupo sobrepeso (3,61 ± 0,79 h), y entre el grupo total y el grupo 

obesidad (3,60 ± 0,73 h), que suponen diferencias estadísticas muy 

significativas (p < 0,001, en ambos casos), pero no entre el grupo sobrepeso y 

el grupo obesidad. 
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Tabla 76. Análisis comparativo de significancias entre grupos de sobrepeso y obesidad 
con el grupo total. Variables cardiovasculares y metabólicas. Niñas 
 Grupo total Grupo sobrepeso Grupo obesidad 
 95% IC  95% IC  95% IC  
Variable Promedio 

(Inf-Sup) 
Sig. 1 

(p) 
Promedio 
(Inf-Sup) 

Sig. 2 
(p) 

Promedio 
(Inf-Sup) 

Sig. 
3 

(p) 
TAS rep 117,74 

(116,05-119,44) 
0,002 

** 
120,41 

(113,11-127,7)1 
0,000 

** 
125,97 

(121,05-130,89) 
0,028 

* 
TAD rep 70,65 

(69,64-71,67) 
0,000 

** 
72,91 

(68,82-77,01) 
0,000 

** 
73,69 

(70,71-76,68) 
0,591 
N.S. 

TAM rep 86,35 
(85,21-87,49) 

0,000 
** 

88,74 
(84,17-93,32) 

0,000 
** 

91,12 
(87,94-94,30) 

0,135 
N.S. 

PP rep 47,08 
(45,86-48,31) 

0,510 
N.S. 

47,50 
(41,48-53,51) 

0,000 
** 

52,28 
(48,10-56,45) 

0,027 
* 

FC rep 76,91 
(75,19-78,62) 

0,059 
N.S. 

78,56 
(70,56-86,55) 

0,000 
** 

80,57 
(73,36-87,77) 

0,570 
N.S. 

FC 
esfuerzo 

153,15 
(150,53-155,72) 

0,000 
** 

159,17 
(150,67-167,66) 

0,000 
** 

173,04 
(161,64-184,44) 

0,019 
 * 

TAS 
esfuerzo 

142,16 
(139,75-144,57) 

0,159 
N.S. 

143,89 
(134,26-153,52) 

0,000 
** 

160,87 
(152,16-169,58) 

0,001 
* 

TAD 
esfuerzo 

70,84 
(69,67-72,02) 

0,020 
* 

69,44 
(65,11-73,78) 

0,000 
** 

74,57 
(68,96-80,17) 

0,071 
N.S. 

TAM 
esfuerzo 

94,61 
(93,18-96.04) 

0,614 
N.S. 

94,25 
(89,01-99,50) 

0,000 
** 

103,33 
(97,29-109,37) 

0,020 
* 

PP 
esfuerzo 

71,31 
(69,38-73,24) 

0,002 
** 

74,44 
(65,96-82,92) 

0,000 
** 

86,30 
(79,68-92,92) 

0,001 
* 

VO2ml 45,27 
(43,91-46,64) 

0,000 
** 

41,73 
(37,55-45,91) 

0,000 
** 

37,84 
(32,94-42,75) 

0,115 
N.S. 

VO2l 2,13 
(2,03-2,24) 

0,685 
N.S. 

2,16 
(1,78-2,53) 

0,000 
** 

2,33 
(1,92-2,73) 

0,388 
N.S. 

Doble 
producto 

21869,74 
(21323,97- 
22415,52) 

0,002 
** 

22758,27 
(21428,79-
24087,75) 

0,000 
** 

27832,60 
(25540,55-
30124,66) 

0,000 
** 

Sig. 1: Significación entre grupo total y grupo sobrepeso; Sig. 2: Significación entre grupo total y grupo obesidad; Sig. 3: 
Significación entre grupo sobrepeso y grupo obesidad p > 0,05: No hay diferencia estadística significativa. 
TAS: Tensión arterial sistólica; rep: reposo; TAD: Tensión arterial diastólica; TAM: Tensión arterial media; PP: Presión de 
pulso; FC: Frecuencia cardiaca; VO2: Consumo de oxígeno; ml: mililitros; l: litros 

 

 

El peso (Gráfico 37) muestra un incremento muy marcado del grupo total 

(47,13 ± 1,47 Kg) al grupo sobrepeso (51,57 ± 5,85 Kg) y al grupo obesidad 

(61,17 ± 4,77 Kg), y entre el grupo sobrepeso y el grupo obesidad, que 

suponen diferencias estadísticas muy significativas (p < 0,001, en todos los 

casos). 
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Gráfico 37. Correlación entre grupos total, sobrepeso y obesidad: peso y sumatorio de seis 

pliegues. (GT: grupo total; GO: grupo obesidad) 

 

La talla muestra una diferencia estadística muy significativa (p < 0,001) 

entre el grupo total (153,61 ± 1,65 cm) y el grupo sobrepeso (161,99 ± 4,64 

cm), y entre el grupo total y el grupo obesidad (156,26 ± 5,33 cm), con una gran 

diferencia estadística significativa (p= 0,002). Además muestra una diferencia 

estadística significativa entre el grupo sobrepeso y el grupo obesidad (p = 

0,039). 

El sumatorio de 6 pliegues (Gráfico 37) muestra un incremento muy 

marcado del grupo total (108,30 ± 4,9 mm) al grupo sobrepeso (152,61 ± 7,2 

Kg) y al grupo obesidad (188,76 ± 12,76 Kg), y entre el grupo sobrepeso y el 

grupo obesidad, que suponen diferencias estadísticas muy significativas (p < 

0,001, en todos los casos). 

El peso óseo muestra un incremento muy marcado del grupo total (7,87 

± 0,19 Kg) al grupo sobrepeso (8,22 ± 0,86 Kg) y al grupo obesidad (8,80 ± 

0,66 Kg), que suponen diferencias estadísticas significativas (p = 0,001 y < 

0,001, respectivamente), pero no entre el grupo sobrepeso y el grupo obesidad. 

El peso residual (Gráfico 38) muestra un incremento muy marcado del 

grupo total (9,87 ± 0,31 Kg) al grupo sobrepeso (10,90 ± 1,36 Kg) y al grupo 

obesidad (12,78 ± 1,00 Kg), y entre el grupo sobrepeso y el grupo obesidad, 

GT-GO: ** 

** 
** 

** 

** 
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que suponen diferencias estadísticas muy significativas (p < 0,001, en los dos 

primeros casos y p = 0,001 en el tercero). 
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Gráfico 38. Correlación entre grupos total, sobrepeso y obesidad: peso residual, peso graso y 

peso magro. (GT: grupo total; GO: grupo obesidad) 

 

El peso muscular muestra un incremento muy marcado del grupo total 

(21,95 ± 0,66 Kg) al grupo obesidad (24,93 ± 1,97 Kg), que supone una 

diferencia estadística muy significativa (p < 0,001), pero no entre el grupo total 

y el grupo sobrepeso. Además muestra una diferencia estadística significativa 

entre el grupo sobrepeso y el grupo obesidad (p = 0,011). 

El peso graso (Gráfico 38) muestra un incremento muy marcado del 

grupo total (7,49 ± 0,43 Kg) al grupo sobrepeso (10,13 ± 0,95 Kg) y al grupo 

obesidad (14,65 ± 1,49 Kg), y entre el grupo sobrepeso y el grupo obesidad, 

que suponen diferencias estadísticas muy significativas (p = 0,001, en todos los 

casos). 

El porcentaje óseo muestra un descenso muy marcado del grupo total 

(16,99 ± 0,24 %) al grupo sobrepeso (16,08 ± 0,77 %) y al grupo obesidad 

(14,46 ± 0,50 %), y entre el grupo sobrepeso y el grupo obesidad, que suponen 

diferencias estadísticas muy significativas (p < 0,001, en todos los casos). 

El porcentaje muscular muestra un descenso muy marcado del grupo 

total (46,68 ± 0,39 %) al grupo sobrepeso (43,16 ± 0,69 %) y al grupo obesidad 

GT-GO: ** 

** ** 
** 

** 

** 
** 



                                                                                                                                                   268 
 

(40,84 ± 1,03 %), y entre el grupo sobrepeso y el grupo obesidad, que suponen 

diferencias estadísticas muy significativas (p < 0,001, en todos los casos). 

El porcentaje graso muestra un incremento muy marcado del grupo total 

(15,39 ± 0,49 %) al grupo sobrepeso (19,67 ± 0,52 %) y al grupo obesidad 

(23,79 ± 1,32 %), y entre el grupo sobrepeso y el grupo obesidad, que suponen 

diferencias estadísticas muy significativas (p < 0,001, en todos los casos). 

El peso magro (Gráfico 38) muestra un incremento muy marcado del 

grupo total (39,69 ± 1,13 Kg) al grupo sobrepeso (41,44 ± 4,78 Kg) y al grupo 

obesidad (46,53 ± 3,55 Kg), y entre el grupo sobrepeso y el grupo obesidad, 

que supone diferencia estadística significativa entre el grupo total y el grupo 

sobrepeso, entre el grupo total y el grupo obesidad, y entre el grupo sobrepeso 

y el grupo obesidad (p= 0,003, < 0,001 y 0,007, respectivamente). 

La endomorfia (Gráfico 39) muestra un incremento muy marcado del 

grupo total (4,66 ± 0,20) al grupo sobrepeso (6,70 ± 0,39) y al grupo obesidad 

(7,64 ± 0,48), y entre el grupo sobrepeso y el grupo obesidad, que suponen 

diferencias estadísticas muy significativas (p < 0,001, en los dos primeros 

casos y p = 0,001 en el tercero). 
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Gráfico 39. Correlación entre grupos total, sobrepeso y obesidad: endomorfia, mesomorfia y 

ectomorfia. (GT: grupo total; GO: grupo obesidad; NS: no significativa) 

 

La mesomorfia (Gráfico 39) muestra un incremento muy marcado del 

grupo total (3,79 ± 0,18) al grupo sobrepeso (5,21 ± 0,71) y al grupo obesidad 

GT-GO: ** ** 
** 

** 

** 

* 

NS 
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(5,22 ± 0,63), que suponen diferencias estadísticas muy significativas (p < 

0,001, en ambos casos), pero no entre el grupo sobrepeso y el grupo obesidad. 

La ectomorfia (Gráfico 39) muestra un descenso muy marcado del grupo 

total (2,84 ± 0,18) al grupo sobrepeso (1,43 ± 0,48) y al grupo obesidad (0,87 ± 

0,41), que suponen diferencias estadísticas muy significativas (p < 0,001, en 

ambos casos). Además muestra una diferencia estadística significativa entre el 

grupo sobrepeso y el grupo obesidad (p = 0,012). 

La TAS de reposo (Gráfico 40) muestra un incremento muy marcado del 

grupo total (117,74 ± 1,69 mmHg) al grupo sobrepeso (120,41 ± 7,30 mmHg) y 

al grupo obesidad (125,97 ± 4,92 mmHg), que suponen diferencias estadísticas 

significativas (p = 0,002 y < 0,001, respectivamente). Además muestra una 

diferencia estadística significativa entre el grupo sobrepeso y el grupo obesidad 

(p = 0,028). 

0

20

40

60

80

100

120

140

160

180

200

TAS rep (mmHg) FC esfuerzo (ppm) TAS esfuerzo
(mmHg)

PP esfuerzo (mmHg)

Grupo total

Grupo sobrepeso

Grupo obesidad

 

Gráfico 40. Correlación entre grupos total, sobrepeso y obesidad: tensión arterial sistólica 

(reposo), frecuencia cardiaca (esfuerzo), tensión arterial sistólica (esfuerzo) y presión de pulso 

(esfuerzo). (GT: grupo total; GO: grupo obesidad; NS: no significativa ) 

 

La TAD de reposo muestra un incremento muy marcado del grupo total 

(70,65 ± 1,01 mmHg) al grupo sobrepeso (72,91 ± 4,09 mmHg) y al grupo 

obesidad (73,69 ± 2,98 mmHg), que suponen diferencias estadísticas muy 

significativas (p < 0,001, en ambos casos), pero no entre el grupo sobrepeso y 

el grupo obesidad. 
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La TAM de reposo muestra un incremento muy marcado del grupo total 

(86,35 ± 1,14 mmHg) al grupo sobrepeso (88,74 ± 4,57 mmHg) y al grupo 

obesidad (91,12 ± 3,18 mmHg), que suponen diferencias estadísticas muy 

significativas (p < 0,001, en ambos casos), pero no entre el grupo sobrepeso y 

el grupo obesidad. 

La presión de pulso de reposo muestra un incremento marcado del 

grupo total (47,08 ± 1,22 mmHg) al grupo obesidad (52,28 ± 4,18 mmHg) que 

supone una diferencia estadística muy significativa (p < 0,001) y un incremento 

entre el grupo sobrepeso (47,50 ± 5,67 mmHg) al grupo obesidad que supone 

una diferencia estadística significativa (p = 0,027), pero no entre el grupo total y 

el grupo sobrepeso. 

La FC de reposo muestra un descenso muy marcado del grupo total 

(76,91 ± 1,72 ppm) al grupo obesidad (80,57 ± 7,21 ppm), que supone una 

diferencia estadística muy significativa (p < 0,001), pero no entre el grupo total 

y el grupo sobrepeso, ni entre el grupo sobrepeso y el grupo obesidad. 

La FC de esfuerzo (Gráfico 40) muestra un incremento muy marcado del 

grupo total (153,15 ± 2,82 ppm) al grupo sobrepeso (159,17 ± 8,50 ppm), y del 

grupo total al grupo obesidad (173,04 ± 11,40 ppm), que suponen diferencias 

estadísticas muy significativas (p < 0,001, en ambos casos). Además muestra 

una diferencia estadística significativa entre el grupo sobrepeso y el grupo 

obesidad (p = 0,019). 

La TAS de esfuerzo (Gráfico 40) muestra un incremento muy marcado 

del grupo total (142,16 ± 2,41 mmHg) al grupo obesidad (160,87 ± 8,71 mmHg), 

y entre el grupo sobrepeso (143,89 ± 9,63 mmHg) y el grupo obesidad, que 

supone una diferencia estadística muy significativa entre el grupo total y el 

grupo obesidad (p < 0,001), y entre el grupo sobrepeso y el grupo obesidad (p 

= 0,001), pero no entre el grupo total y el grupo sobrepeso. 

La TAD de esfuerzo muestra un descenso marcado del grupo total 

(70,84 ± 1,17 mmHg) al grupo sobrepeso (69,44 ± 4,33 ppm), que supone una 

diferencia estadística significativa (p = 0,020), y un incremento muy marcado 

del grupo total (70,84 ± 1,17 mmHg) al grupo obesidad (74,57 ± 5,61 mmHg), 
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que suponen una diferencia estadística muy significativa (p < 0,001), pero no 

entre el grupo sobrepeso y el grupo obesidad. 

La TAM de esfuerzo muestra un incremento muy marcado del grupo total 

(94,61 ± 1,43 mmHg) al grupo obesidad (103,33 ± 6,04 mmHg), que supone 

una diferencia estadística muy significativa (p = < 0,001), y del grupo sobrepeso 

(94,25 ± 5,24 mmHg) al grupo obesidad que supone una diferencia estadística 

significativa (p= 0,020), pero no entre el grupo total y el grupo sobrepeso. 

La presión de pulso de esfuerzo (Gráfico 40) muestra un incremento 

marcado del grupo total (71,31 ± 1,93 mmHg) al grupo sobrepeso (74,44 ± 8,48 

mmHg), del grupo total al grupo obesidad (86,30 ± 6,62 ppm) y del grupo 

sobrepeso al grupo obesidad, que suponen diferencias estadísticas muy 

significativas (p = 0,002, < 0,001 y 0,001, respectivamente). 

El consumo máximo de oxígeno (VO2ml) muestra un descenso muy 

marcado del grupo total (45,27 ± 1,36 ml/Kg/min) al grupo sobrepeso (41,73 ± 

4,18 ml/Kg/min), y del grupo total al grupo obesidad (37,84 ± 4,9 ml/Kg/min), 

que suponen diferencias estadísticas muy significativas (p = 0,002 y < 0,001, 

respectivamente), pero no entre el grupo sobrepeso y el grupo obesidad. 

El consumo máximo de oxígeno (VO2l) muestra un incremento muy 

marcado del grupo total (2,13 ± 0,10 l/min) al grupo obesidad (2,33 ± 0,41 

l/min), que supone una diferencia estadística muy significativa (p < 0,001), pero 

no entre el grupo total y el grupo sobrepeso, ni entre el grupo sobrepeso y el 

grupo obesidad. 

El doble producto muestra un incremento muy marcado del grupo total 

(21.869,74 ± 545,77 ppm x mmHg) al grupo sobrepeso (22.758,27 ± 1329,48 

ml/Kg/min), del grupo total al grupo obesidad (27.832,60 ± 2292,25 ml/Kg/min) 

y del grupo sobrepeso al grupo obesidad, que suponen diferencias estadísticas 

muy significativas (p = 0,002, < 0,001 y < 0,001, respectivamente). 

El análisis de las variables estudiadas demuestra la existencia de 

correlaciones con gran significación estadística, prácticamente en todas las 

variables, salvo algunas excepciones que se comentan a continuación, entre 

los grupos total, sobrepeso y obesidad. 
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En los niños todas las variables antropométricas se correlacionan muy 

intensamente: el peso, el sumatorio de 6 pliegues, el peso óseo, el peso 

residual, el peso muscular, el peso graso, el porcentaje óseo, el porcentaje 

muscular, el porcentaje graso, el peso magro, la endomorfia, la mesomorfia y la 

ectomorfia. 

Además, el peso, el sumatorio de 6 pliegues, el peso residual, el peso 

graso, el porcentaje graso, el peso magro, la endomorfia y la mesomorfia 

muestran un incremento progresivo del grupo total al grupo sobrepeso y al 

grupo obesidad. 

El porcentaje óseo, el porcentaje muscular y la ectomorfia muestran un 

descenso progresivo del grupo total al grupo sobrepeso y al grupo obesidad. 

La talla solo muestra correlación, con gran significación estadística, entre 

el grupo total y el grupo sobrepeso, pero no con el grupo obesidad. 

 En las niñas todas las variables antropométricas se correlacionan muy 

intensamente: el peso, la talla, el sumatorio de 6 pliegues, el peso óseo, el 

peso residual, el peso graso, el porcentaje óseo, el porcentaje muscular, el 

porcentaje graso, el peso magro, la endomorfia, la mesomorfia y la ectomorfia. 

El peso, la talla, el sumatorio de 6 pliegues, el peso óseo, el peso 

residual, el peso graso, el porcentaje graso, el peso magro, la endomorfia y la 

mesomorfia muestran un incremento progresivo del grupo total al grupo 

sobrepeso y al grupo obesidad. El peso muscular incrementa del grupo total al 

grupo sobrepeso y al grupo obesidad, pero sólo significativamente entre el 

grupo total y el grupo obesidad. 

El porcentaje óseo, el porcentaje muscular y la ectomorfia muestran un 

descenso progresivo del grupo total al grupo sobrepeso y al grupo obesidad. 

Por lo que respecta a las variables cardiovasculares y metabólicas, en 

los niños la TAS de reposo, la TAD de reposo, la TAM de reposo, la FC de 

reposo, la FC de esfuerzo, la TAS de esfuerzo, la TAM de esfuerzo, el 

consumo de oxígeno (VO2ml) y el doble producto se correlacionan muy 

intensamente. 
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La TAS de reposo, la TAD de reposo, la TAM de reposo, la FC de 

esfuerzo, la TAS de esfuerzo y el doble producto muestran un incremento 

progresivo del grupo total al grupo sobrepeso y al grupo obesidad. 

El consumo de oxígeno (VO2ml) muestra un descenso progresivo del 

grupo total al grupo sobrepeso y al grupo obesidad. 

La FC de reposo disminuye significativamente del grupo total al grupo 

sobrepeso, pero se incrementa significativamente del grupo total al grupo 

obesidad. 

La presión de pulso de reposo, la TAD de esfuerzo y el consumo de 

oxígeno (VO2l) se incrementan significativamente del grupo total al grupo 

sobrepeso, pero no del grupo total al grupo obesidad. 

La TAM de esfuerzo se incrementa significativamente del grupo control 

al grupo sobrepeso y del grupo total al grupo obesidad, pero desciende, 

aunque no significativamente, entre el grupo sobrepeso y el grupo obesidad. 

La presión de pulso de esfuerzo muestra un incremento progresivo del 

grupo total al grupo obesidad. 

En las niñas la TAS de reposo, la TAD de reposo, la TAM de reposo, la 

FC de esfuerzo, la TAD de esfuerzo, la presión de pulso de esfuerzo, el 

consumo de oxígeno (VO2ml) y el doble producto se correlacionan muy 

intensamente. 

La TAS de reposo, la TAD de reposo, la TAM de reposo, la FC de 

esfuerzo, la presión de pulso de esfuerzo y el doble producto muestran un 

incremento progresivo del grupo total al grupo sobrepeso y al grupo obesidad. 

El consumo de oxígeno (VO2ml) muestra un descenso progresivo del 

grupo total al grupo sobrepeso y al grupo obesidad. 

La presión de pulso de reposo, la FC de reposo, la TAS de esfuerzo, la 

TAM de esfuerzo y el consumo de oxígeno (VO2l) incrementan 

significativamente del grupo total al grupo obesidad. 

La TAD de esfuerzo disminuye significativamente del grupo total al grupo 

sobrepeso, pero incrementa significativamente del grupo total al grupo 

obesidad. 
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Merece la pena hacer una observación respecto a las correlaciones del 

grupo total al grupo obesidad en el sentido de que, en los niños, todas las 

variables antropométricas, cardiovasculares y metabólicas muestran una gran 

significación estadística, excepto la presión de pulso de reposo, la TAD de 

esfuerzo y  el consumo de oxígeno (VO2l), mientras que en las niñas todas las 

variables antropométricas, cardiovasculares y metabólicas, sin excepciones, 

muestran una gran significación estadística. 
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4. REGRESIÓN MÚLTIPLE - REGRESIÓN POR PASOS 

Se ha realizado el análisis de regresión múltiple (Tablas 77-108) de las 

variables independientes que se pueden ver en el cuadro 12 y en todos los 

grupos de estudio (cuadro 13) respecto a la variable dependiente tensión 

arterial sistólica de esfuerzo.  

Cuadro 12. Variables independientes utilizadas en la regresión múltiple 
• Peso 
• Talla 
• Pliegue tríceps 
• Pliegue escápula 
• Pliegue ilíaco 
• Pliegue abdominal 
• Pliegue de pierna 
• Diámetro humeral 
• Diámetro radial 
• Diámetro femoral  
• Perímetro brazo 

contraído 
• Perímetro pierna 

• Sumatorio de 6 
pliegues 

• Endomorfia 
• Mesomorfia 
• Ectomorfia  
• TA sistólica promedio 

de reposo 
• TA diastólica 

promedio de reposo 
• TA media de reposo 
• Presión de pulso de 

reposo 
• FC de reposo 

• FC de esfuerzo 
• TA diastólica de 

esfuerzo 
• Consumo de oxígeno 

(ml/kg/min) 
• Consumo de oxígeno 

(l/min) 

TA: tensión arterial. FC: frecuencia cardiaca. ml/kg/min; mililitros por kilo y por 
minuto. l/min: litros por minuto. 
 

Cuadro 13. Grupos de estudio para la regresión múltiple 
• Total 
• Total niños 
• Total niñas 
• Niños 8-11 años 
• Niños 12-15 años 
• Niñas 8-11 años 
• Niñas 12-15 años 
 

• Sobrepeso total 
• Sobrepeso niños 
• Sobrepeso niñas 
• Obesidad total 
• Obesidad niños 
• Obesidad niñas 
• Sobrepeso-obesidad total 
• Sobrepeso-obesidad niños 
• Sobrepeso-obesidad niñas 

 

En el análisis de regresión múltiple se han utilizado todas las variables 

porque la eliminación de algunas de ellas, con la intención de aumentar la 

precisión predictora, no mejoraba los resultados. 

La regresión total de todas las variables estadísticas elige 

automáticamente la máxima relación entre ellas. En las Tablas 77 y 78, que 

van a servir de ejemplo para explicar la interpretación de todas las tablas de 

regresión por pasos y que analizan la regresión por pasos del grupo total, en el 
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primer paso el sistema escoge la variable TASr (TAS de reposo) que muestra 

una correlación (R) de 0,582. 

Tabla 77. Coeficientes de regresión. Grupo total 
Coeficientes (a) 
  Coef no estand Coef 

estand 
  Correlaciones 

Mod  B Error 
típ. 

Beta t Sig. Ord 
cero 

Parc Semip 

1 (Const) 44,871 5,822  7,708 ,000    
 TASr ,824 ,048 ,582 17,184 ,000 ,582 ,582 ,582 
2 (Const) 3,189 5,987  ,533 ,594    
 TASr ,647 ,044 ,457 14,678 ,000 ,582 ,522 ,435 
 TADe ,886 ,067 ,413 13,280 ,000 ,551 ,484 ,394 
3 (Const) 14,873 5,914  2,515 ,012    
 TASr ,405 ,053 ,286 7,671 ,000 ,582 ,305 ,217 
 TADe ,850 ,064 ,397 13,328 ,000 ,551 ,486 ,377 
 Peso ,402 ,053 ,279 7,609 ,000 ,556 ,302 ,215 
4 (Const) 20,451 6,119  3,342 ,001    
 TASr ,660 ,095 ,466 6,930 ,000 ,582 ,278 ,194 
 TADe ,907 ,066 ,423 13,801 ,000 ,551 ,499 ,387 
 Peso ,408 ,052 ,283 7,777 ,000 ,556 ,309 ,218 
 TAMe -,464 ,145 -,213 -3,209 ,001 ,535 -,133 -,090 
5 (Const) 18,171 6,135  2,962 ,003    
 TASr ,703 ,096 ,496 7,334 ,000 ,582 ,293 ,205 
 TADe ,916 ,065 ,428 14,006 ,000 ,551 ,505 ,391 
 Peso ,350 ,056 ,242 6,245 ,000 ,556 ,252 ,174 
 TAMe -,511 ,145 -,234 -3,536 ,000 ,535 -,146 -,099 
 Escapu ,313 ,111 ,087 2,831 ,005 ,234 ,117 ,079 
a  Variable dependiente: TASe 
Mod: Modelo; Const: Constante; Coef no estand: Coeficientes no estandarizados; Coef estand: Coeficientes 
estandarizados; Error típ: Error típico; Sig: Significación; Ord cero: Orden cero; Parc: Parcial; Semip: Semiparcial 
TASr: Tensión arterial sistólica de reposo; TADe:  Tensión arterial diastólica de esfuerzo; Peso: Peso; TAMe: Tensión 
arterial media de esfuerzo; Escapu: Pliegue escapular; TASe: Tensión arterial sistólica de esfuerzo 

 

En un segundo paso el método estadístico añade la variable TADe (TAD 

de esfuerzo), lo que incrementa la correlación a 0,703. 

En un tercer paso el método estadístico añade la variable peso, con lo 

que el coeficiente de correlación sube a 0,735 (que es una subida de pequeña 

magnitud que podría inducirnos a parar y no añadir más variables). 

En un cuarto paso se añade la variable TAME (TA media de esfuerzo) y 

la correlación sube a 0,740 (subida también pequeña que podría inducirnos a 

parar). 

El método estadístico añade un paso más, incorporándose la variable 

Escapu (pliegue escapular) y la correlación asciende a 0,744. 

Ya no se incluye ninguna variable más porque el incremento es 

demasiado pequeño. 
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En algún caso puede suceder que el método estadístico elimine alguna 

variable e incorpore dos nuevas variables. 

Tabla 78. Resumen del modelo de regresión. Grupo total 
Resumen del modelo (f) 

Modelo R R cuadrado 
R cuadrado 
corregida 

Error típ. de la 
estimación 

1 ,582(a) ,339 ,337 17,158 
2 ,703(b) ,494 ,492 15,026 
3 ,735(c) ,540 ,537 14,334 
4 ,740(d) ,548 ,545 14,220 
5 ,744(e) ,554 ,550 14,134 
a  Variables predictoras: (Constante), TASr 
b  Variables predictoras: (Constante), TASr, TADe 
c  Variables predictoras: (Constante), TASr, TADe, Peso 
d  Variables predictoras: (Constante), TASr, TADe, Peso, TAMe 
e  Variables predictoras: (Constante), TASr, TADe, Peso, TAMe, Escapu 
f  Variable dependiente: TASe 
TASr: Tensión arterial sistólica de reposo; TADe: Tensión arterial diastólica de esfuerzo; Peso: Peso; TAMe: Tensión 
arterial media de esfuerzo; Escapu: Pliegue escapular; TASe: Tensión arterial sistólica de esfuerzo 

 

Tal como se aprecia en la Tabla 109 la variable que muestra una mayor 

capacidad de predicción de la TAS de esfuerzo es la TAD de esfuerzo que 

ocupa el primer lugar en los grupos total niñas, niños y niñas de 12-15 años, 

sobrepeso total, obesidad total, obesidad niñas, sobrepeso-obesidad total y 

sobrepeso-obesidad niñas. Ocupa el segundo lugar en el grupo total, total 

niños, niños y niñas de 8-11 años, sobrepeso niños, obesidad niños y 

sobrepeso-obesidad niños. Esta observación indica que las cifras de TAS y 

TAD están muy relacionadas. Sin embargo, desde un punto de vista de la 

predicción del comportamiento de la TA en el esfuerzo, carece de utilidad por 

dos motivos: En primer lugar porque para predecir el comportamiento de la TA 

en el esfuerzo es necesario realizar el propio esfuerzo. En segundo lugar, 

porque para obtener la TAD previamente se ha obtenido la TAS. 

La TAS de reposo es la segunda variable predictora de la TAS de 

esfuerzo. Ocupa el primer lugar en el grupo total, total niños, y niños y niñas de 

8-11 años. Ocupa el segundo lugar en los grupos total de niñas y de niñas de 

12-15 años. El que la TAS de reposo sea la segunda variable predictora de la 

TAS de esfuerzo tiene muchísimo más interés porque permite predecir el 

comportamiento tensional en el esfuerzo sin tener que efectuar el esfuerzo. No 

obstante, esta variable no tiene valor predictivo en los grupos de niños y de 

niñas con sobrepeso y obesidad.  
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La tercera variable predictora en importancia es el peso, que ocupa el 

primer lugar en los grupos obesidad niños y sobrepeso-obesidad niños; ocupa 

el segundo lugar en los grupos obesidad total y sobrepeso-obesidad niñas; y 

ocupa el tercer lugar en los grupos total, total niños y niños de 8-11 años. Esta 

observación también es de interés porque relaciona el peso con el 

comportamiento de la TAS de esfuerzo. Tiene la ventaja de que no precisa la 

realización de esfuerzo, pero sólo es predictiva en los grupos de niños y de 

niñas con sobrepeso y obesidad. 

El resto de variables, dispersas y variadas, no parecen mostrar ninguna 

significación destacable.  

Pero incluir la variable TAD de esfuerzo dentro del grupo de las variables 

independientes tiene diversos inconvenientes a la hora de efectuar una 

predicción del comportamiento de la TAS de esfuerzo. En primer lugar, para 

poder utilizar la TAD de esfuerzo como variable predictora, es necesario 

realizar una prueba de esfuerzo para poder obtenerla. En segundo lugar, es 

una medida de difícil obtención en el esfuerzo a la hora de precisarla con 

exactitud y, por último la TAD de esfuerzo se encuentra moderadamente 

relacionada con la TAS de esfuerzo en el análisis de regresión: grupo total 

(,551), grupo total niños (,518), grupo total niñas (,610), grupo niños 8-11 años 

(,490), grupo niños 12-15 años (,523), grupo niñas 8-11 años (,537), grupo 

niñas 12-15 años (,713), grupo sobrepeso total (,538), grupo sobrepeso niños 

(,542), grupo sobrepeso niñas (,475), grupo obesidad total (,615), grupo 

obesidad niños (,619), grupo obesidad niñas (,650), grupo sobrepeso-obesidad 

total (,562), grupo sobrepeso-obesidad niños (,549) y grupo sobrepeso-

obesidad niñas (,611). Por lo tanto el estudio definitivo de regresión múltiple, 

para todos los grupos estudiados, se hará con todas las variables a excepción 

de la TAD de esfuerzo  (Tablas 110-141). 

Tal como se puede apreciar en la Tabla 142, la exclusión de la variable 

independiente TAD de esfuerzo modifica sustancialmente las variables 

predictoras de la TAS de esfuerzo, de tal manera que la variable predictora 

más determinante es la TAS de reposo que ocupa el primer lugar en los grupos 

total (,582), total niños (,604), total niñas (,529), niños 8-11 años (,530), niños 

12-15 años (,447), niñas 8-11 años (,560), sobrepeso total (,492). Ocupa el 
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segundo lugar en los grupos total niñas 12-15 años (,515) y sobrepeso-

obesidad total (,547). Y ocupa el tercer lugar en el grupo obesidad total (,670). 

La segunda variable predictora más determinante es el peso, que ocupa 

el primer lugar en los grupos obesidad total (,542), obesidad niños (,637), 

sobrepeso-obesidad total (,533) y sobrepeso-obesidad niños (,599). Ocupa el 

segundo lugar en los grupos total (,631), total niños (,652), niños de 8-11 años 

(,578) y niños de 12-15 años (,480). 

La tercera variable predictora más determinante es el diámetro humeral 

que ocupa el segundo lugar en los grupos total niñas (,617), niñas de 8-11 años 

(,623), sobrepeso total (,579) y sobrepeso niños (,675). Ocupa el tercer lugar 

en el grupo total (,637). 

Otra variable con cierto carácter predictivo en niñas es el diámetro 

femoral y que ocupa el primer lugar en los grupos de niñas de 12-15 años 

(,422) y obesidad niñas (,526), el segundo lugar en el grupo sobrepeso-

obesidad niñas (,543), y el tercer lugar en el grupo total niñas (,634). 

El resto de variables, dispersas y variadas, no parecen mostrar ninguna 

significación destacable.  

El análisis de la regresión múltiple demuestra que la incorporación de la 

segunda variable más importante a la primera mejora la predicción de una 

forma relativamente importante, de tal manera que se obtienen las siguientes 

predicciones: 

Grupo total. La TAS de reposo muestra una predicción de ,582. 

Añadiendo el peso, que es la segunda variable más importante, se mejora la 

predicción hasta ,631. La incorporación de la tercera variable, diámetro 

humeral, sólo mejora la predicción hasta ,637. 

Grupo total niños. La TAS de reposo muestra una predicción de ,604. 

Añadiendo el peso, que es la segunda variable más importante, se mejora la 

predicción hasta ,652. La incorporación de la tercera variable, perímetro de 

pierna, sólo mejora la predicción hasta ,658. 

Grupo total niñas. La TAS de reposo muestra una predicción de ,529. 

Añadiendo el diámetro humeral, que es la segunda variable más importante, se 
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mejora la predicción hasta ,617. La incorporación de la tercera variable, 

diámetro de fémur, sólo mejora la predicción hasta ,634. 

Grupo niños 8-11 años. La TAS de reposo muestra una predicción de 

,530. Añadiendo el peso, que es la segunda variable más importante, se mejora 

la predicción hasta ,578. 

Grupo niños 12-15 años. La TAS de reposo muestra una predicción de 

,447. Añadiendo el peso, que es la segunda variable más importante, se mejora 

la predicción hasta ,480. 

Grupo niñas 8-11 años. La TAS de reposo muestra una predicción de 

,560. Añadiendo el diámetro humeral, que es la segunda variable más 

importante, se mejora la predicción hasta ,623. 

Grupo niñas 12-15 años. El diámetro de fémur muestra una predicción 

de ,422. Añadiendo la TAS de reposo, que es la segunda variable más 

importante, se mejora la predicción hasta ,515. La incorporación de la tercera 

variable, pliegue ilíaco, sólo mejora la predicción hasta ,549. 

Grupo sobrepeso total. La TAS de reposo muestra una predicción de 

,492. Añadiendo el diámetro humeral, que es la segunda variable más 

importante, se mejora la predicción hasta ,579. La incorporación de la tercera 

variable, FC de esfuerzo, mejora la predicción hasta ,626. 

Grupo sobrepeso niños. La presión de pulso de reposo muestra una 

predicción de ,599. Añadiendo el diámetro humeral, que es la segunda variable 

más importante, se mejora la predicción hasta ,675. La incorporación de la 

tercera variable, pliegue ilíaco, mejora la predicción hasta ,705. 

Grupo sobrepeso niñas. La FC de esfuerzo muestra una predicción de 

,621. El análisis de regresión múltiple no encuentra más variables predictivas 

en este grupo. 

Grupo obesidad total. El peso muestra una predicción de ,542. 

Añadiendo el perímetro de brazo contraído, que es la segunda variable más 

importante, se mejora la predicción hasta ,638. La incorporación de la tercera 

variable, TAS de reposo, sólo mejora la predicción hasta ,670. 
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Grupo obesidad niños. El peso muestra una predicción de ,637. 

Añadiendo el perímetro de brazo contraído, que es la segunda variable más 

importante, se mejora la predicción hasta ,732. 

Grupo obesidad niñas. El diámetro de fémur muestra una predicción de 

,526. Añadiendo el pliegue de muslo, que es la segunda variable más 

importante, se mejora la predicción hasta ,656. 

Grupo sobrepeso-obesidad total. El peso muestra una predicción de 

,533. Añadiendo la TAS de reposo, que es la segunda variable más importante, 

se mejora la predicción hasta ,574. La incorporación de la tercera variable, 

perímetro de brazo contraído, sólo mejora la predicción hasta ,590. 

Grupo sobrepeso-obesidad niños. El peso muestra una predicción de 

,599. Añadiendo la presión de pulso de reposo, que es la segunda variable más 

importante, se mejora la predicción hasta ,640. 

Grupo sobrepeso-obesidad niñas. El pliegue ilíaco muestra una 

predicción de ,424. Añadiendo el diámetro de fémur, que es la segunda 

variable más importante, se mejora la predicción hasta ,543. La incorporación 

de la tercera variable, pliegue de muslo, mejora la predicción hasta ,630. 

El análisis de la regresión múltiple para relacionar la TAS de esfuerzo 

con determinaciones obtenidas en la exploración de reposo permite hacer las 

siguientes consideraciones: 

• La TAS de reposo, junto con el peso, es un importante predictor de la 

TAS de esfuerzo en los grupos total, total niños, niños de 8-11 años y 

niños de 12-15 años. 

• En los grupos total niñas, niñas de 8-11 años y sobrepeso total, la 

predicción se obtiene mediante la TAS de reposo junto con el 

diámetro humeral. 

• En los grupos obesidad total y obesidad niños, la variable más 

determinante es el peso junto con el perímetro de brazo contraído. 

•  En los grupos sobrepeso-obesidad total y sobrepeso-obesidad 

niños, la variable más determinante es el peso, al que se asocia la 

TAS de reposo en el grupo sobrepeso-obesidad total. 
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• Como resumen, se puede decir que en los grupos en los que no 

existe exceso de peso la variable que muestra más relación con la 

TAS de esfuerzo es la TAS de reposo, junto con el peso, mientras 

que en los grupos con exceso de peso, la variable más determinante 

es el peso. 

En un estudio español (309) que analiza, en 1.278 niños y niñas de 6-18 

años, la relación entre la TAS y TAD, determinada en la fase IV de Korotkoff y 

en la fase V de Korotkoff, con variables de crecimiento y maduración, se 

encuentra asociación significativa, dentro del grupo de niños y niñas de 6-13 

años, entre la TAS y los valores de talla e IMC (p < 0.01). En este trabajo no se 

encontró asociación positiva para la TAD en ninguna de sus determinaciones, 

para ninguna variable estudiada. Los autores lo explican indicando la menor 

fiabilidad en la determinación de las tensiones diastólicas, que tienen un mayor 

error de determinación, respecto de las sistólicas (406) y también porque la 

TAD, en la fase V de Korotkoff, en menores de 13 años, puede alcanzar 

valores muy bajos, llegando en ocasiones al valor de 0 mmHg. Esta mayor 

posibilidad de error, aumenta la probabilidad de obtener una prueba estadística 

con un resultado significativo (309). Este estudio ha demostrado una asociación 

más intensa para las medidas de tamaño corporal, fundamentalmente peso 

(valor de r = 0,35) y talla (valor de r = 0,33). Otros trabajos confirman estos 

resultados, encontrando asociaciones, no sólo para el peso y la talla, sino 

también para el IMC y para la ponderosidad (peso dividido por la talla al cubo) 

(407, 408). 

En uno de los estudios más grandes que relaciona la obesidad con la 

HTA (315), se observó que el riesgo de presentar TA elevada era 

significativamente más alto en niños que se encontraban en los deciles más 

elevados de IMC respecto a los que se encontraban en los más bajos (Odds 

Ratio de HTA sistólica: 2.5-3.7). Resulta interesante observar que este estudio 

sólo utilizó la primera toma tensional, mientras que en el estudio de la tesis, se 

ha utilizado el promedio de dos tomas tensionales, lo que significa que los 

resultados de la tesis muestran valores tensionales sensiblemente más bajos 

(Tabla 143), dado que la segunda toma tensional fue más baja (concretamente 

el promedio de la TAS, en chicos, fue 124,12 mmHg en la primera toma frente 
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a 120,64 mmHg en la segunda toma, y en chicas 119,27 mmHg en la primera 

toma frente a 116,26 mmHg en la segunda toma). El promedio de la TAD, en 

chicos, fue 72,93 mmHg en la primera toma frente a 70,81 mmHg en la 

segunda toma y en chicas, 71,41 mmHg en la primera toma frente a 69,81 

mmHg en la segunda toma. 

Tabla 143. Promedio de TAS y TAD en primera y segunda toma 
Niños (N = 336) 

 TAS -1 TAS-2 TAD -1 TAD -2 
Rango 90-180 80-170 50-90 40-90 
Promedio 124,12 120,64 72,93 70,81 

Niñas (N = 233) 
 TAS -1 TAS-2 TAD -1 TAD -2 
Rango 80-160 80-150 50-100 50-90 
Promedio 119,27 116,26 71,41 69,81 
TAS-1: TAS en la primera toma. 
TAS-2: TAS en la segunda toma. 
TAD-1: TAD en la primera toma. 
TAD-2: TAD en la segunda toma. 
Todas las medidas en mmHg 

 

Freedman et al. (261) comunican que los niños con sobrepeso, en el 

estudio del Corazón de Bogalusa, tenían una probabilidad de 4,5 a 2,4 mayor 

de tener TAS y TAD elevada, respectivamente. 

En un análisis de la predicción de TA futura en adultos jóvenes, 

mediante las variables TA, altura y peso en niños de 8-18 años (409), se 

encontró que el predictor más potente después de la propia TA era el peso 

(beta = 0,6 mmHg/10 libras en chicas, y beta = 0,7 mmHg/10 libras en chicos), 

siempre que la estatura se encontrara en el modelo de predicción, por lo tanto, 

el peso es un factor que tiene cierta capacidad de predicción futura, en edad 

adulta, de TA. 

 Un trabajo (410) realizado en 1.824 niños de 8-16 años, que analizó la 

relación de la potencia aeróbica y el porcentaje de grasa con seis factores de 

riesgo cardiovascular, siendo dos de ellos la TAS y la TAD, tras el análisis de 

regresión múltiple, encontró que el porcentaje de grasa era el predictor más 

potente de riesgo CV frente a la potencia aeróbica.  

Como importante conclusión del análisis de la regresión múltiple se 

puede adelantar que en los grupos en los que no existe exceso de peso, la 

variable que muestra más relación con la TAS de esfuerzo es la TAS de 
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reposo, junto con el peso, mientras que en los grupos con exceso de peso, la 

variable más determinante es el peso. 

Estos mismos resultados se han encontrado en un trabajo (395) 

realizado con el objetivo de determinar si existía relación entre la TA de 

esfuerzo en 68 varones y en el que se encontró que la TAS máxima se 

correlacionaba intensamente con la TAS de reposo (r = 0,64, p < 0,0001). Los 

sujetos que presentaron elevaciones en la TAS durante el esfuerzo máximo (> 

220 mmHg) también tenían TA de reposo más altas (p < 0.005) que los que no 

mostraban una elevación de la TAS en el esfuerzo máximo (< 220 mmHg). El 

análisis de regresión por pasos mostró que la TAS en el reposo era un 

predictor significativo independiente de TAS máxima que explicaba por encima 

del 40% de la variabilidad, lo que sugiere que la respuesta exagerada de la TA 

en el esfuerzo, como predictor de HTA futura, no sea más que un simple reflejo 

de la TA elevada de reposo. Los autores entienden que estos hallazgos deben 

ser interpretados como una demostración de que la TA de esfuerzo es un mejor 

predictor de HTA futura que la TA de reposo sola. Aunque este trabajo está 

hecho en adultos, la interrelación existente entre estos parámetros en adultos y 

en niños hace pensar que este mismo efecto, tal como se ha comprobado en la 

tesis, es común a todas las edades. 



                                                                                                                                                   285 
 

TABLA 109. Análisis de regresión múltiple con todas las variables 
Grupo  sisrepr diases peso tamedre escapu diasrepr humeral iliaco tríceps prpulre meso fces vo2ml brazo femur 

Total 
1  

(,582) 
2  

(,703) 
3  

(,735) 
4  

(,740) 
5  

(,744)                     

Total niños 
1  

(,604) 
2  

(,687) 
3  

(,725) - - 
4  

(,732)                   

Total niñas 
2  

(,734) 
1  

(,610) - - - - 
3  

(,766) 
4 

(,774) 
5 

(,780)             

Niños 8-11 
1  

(,530) 
2  

(,631) 
3  

(,659) - - - - - -             

Niños 12-15 - 
1  

(,523) - - 
3  

(,653) - 
5  

(,673) - - 
2 

(,618) 
4 

(,663)         

Niñas 8-11 
1  

(,560) 
2 

 (,710) - - - - 
3  

(,743)   - - -         

Niñas 12-15 
2  

(,752) 
1  

(,713) - - - - - 
3 

(,775) - - -         

Sobrepeso total - 
1  

(,538) - - - - - - - 
2 

(,705) - - 
3 

(,755)     

Sobrepeso niños - 
2  

(,739) - - - - 
3  

(,775) - - 
1 

(,599) - -       

Sobrepeso niñas - - - - - - - - - - - 
1 

(,621)       

Obesidad total - 
1  

(,615) 
2  

(,718) - - - - - - 
4 

(,790) - - - 
3 

(,767)   

Obesidad niños - 
2  

(,764) 
1  

(,637) - - - - - - - - - - 
3 

(,804) 
4 

(,834) 

Obesidad niñas - 
1  

(,650) - - - - - 
2 

(,768) 
3 

(,890)             
Sobrepeso-obesidad 
total   

1  
(,562) 

2  
(,700)   4 (,740)         

3 
(,731)           

Sobrepeso-obesidad 
niños   

2  
(,726) 

1  
(,599)             

3 
(,750)           

Sobrepeso-obesidad 
niñas   

1  
(,611)           

2 
(,737) 

3 
(,780)             
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TABLA 142. Análisis de regresión múltiple con todas las variables excepto tensión arterial diastólica de esfuerzo 
Grupo  sisrepr peso sumator6 humeral brazo ppierna fémur iliaco fces prpulre muslo 

Total 
1  

(,582) 
2  

(,631) 
4  

(,640) 
3  

(,637) 
5  

(,644)             

Total niños 
1  

(,604) 
2  

(,652) - - - 
3  

(,658)           

Total niñas 
1  

(,529) - - 
2  

(,617) - - 
3  

(,634)         

Niños 8-11 
1  

(,530) 
2  

(,578) - - - - -         

Niños 12-15 
1  

(,447) 
2  

(,480) - - - - -         

Niñas 8-11 
1  

(,560) - - 
2  

(,623) - - -         

Niñas 12-15 
2  

(,515) - - - - - 
1  

(,422) 
3  

(,549)       

Sobrepeso total 
1  

(,492) - - 
2  

(,579) - - - - 
3  

(,626)     

Sobrepeso niños - - - 
2  

(,675) - - - 
3  

(,705) - 
1  

(,599)   

Sobrepeso niñas - - - - - - - - 
1  

(,621) -   

Obesidad total 
3  

(,670) 
1  

(,542) - - 
2  

(,638) - - - - -   

Obesidad niños - 
1  

(,637) - - 
2  

(,732) - - - - -   

Obesidad niñas - - - - - - 
1  

(,526) - - - 
2  

(,656) 

Sobrepeso-obesidad total 
2  

(,574) 
1  

(,533)     
3  

(,590)             

Sobrepeso-obesidad niños   
1  

(,599)               2 (,640)   

Sobrepeso-obesidad niñas             
2  

(,543) 
1  

(,424)     
3  

(,630) 
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5. VALORACIÓN DE LA TENSIÓN ARTERIAL DE ESFUERZO POR 

PERCENTILES 

Tal como se ha indicado en la justificación de la tesis, se pretendía 

encontrar un criterio para determinar las cifras de normalidad o que, al menos, 

sugirieran unos límites de normalidad, de las cifras obtenidas de la TA 

observada en la prueba de esfuerzo en escalón de Astrand en los niños 

estudiados. 

Los criterios que describe la literatura (329-336, 339) no han parecido 

convenientes por los siguientes motivos. La mayoría de los estudios se han 

realizado en adultos, incluso en adultos con patología cardiovascular, lo que 

imposibilita de una forma definitiva poder aplicar sus hallazgos y 

recomendaciones a niños y adolescentes sanos, como los que han constituido 

la muestra del presente estudio. 

Los estudios de respuesta hipertensiva que se han descrito 

anteriormente se han realizado en pruebas de esfuerzo máximas mientras que 

la prueba de esfuerzo aplicada en el presente estudio era claramente 

submáxima. 

Las pruebas de esfuerzo de los trabajos descritos se han realizado en 

tapiz rodante o en bicicleta ergométrica, mientras que en el presente estudio se 

ha utilizado el banco de Astrand. 

Por último, el objetivo de los estudios descritos suele ser el estudio de 

patología cardiovascular, mientras que el objetivo de las pruebas de esfuerzo 

de este estudio era el despistaje de patología y la determinación de aptitud 

para la práctica deportiva. 

Además, no existe ningún tipo de acuerdo unánime, ni tan siquiera en 

adultos, sobre el criterio más adecuado de definir una respuesta como 

exagerada o hipertensiva. 

Se ha seguido el criterio de utilizar el método de percentiles que, en 

definitiva, es el que se emplea en la valoración de la TA en edades jóvenes  

(164, 317), y realizado el cálculo oportuno por el método estadístico de 

percentiles (weighter average). Se hizo una determinación de percentiles para 
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el grupo total para niños y para niñas (Tabla 144). Para comodidad del lector se 

ha dejado esta tabla en el texto. 

Se consideró que, dado que las TA de los niños van aumentando 

conforme lo hacía la edad, éste mismo fenómeno podría suceder en la TA de 

esfuerzo, tal como se ha comprobado en el presente estudio (Tabla 28) y, por 

lo tanto, debería tomarse en consideración. Por ello, se realizaron los cálculos 

de percentiles en las dos agrupaciones de edad más lógicas y que eran los 8-

11 años y los 12-15 años, cuyos resultados se pueden ver en el tabla 123. 

Además, y dado que el presente trabajo ha comprobado la enorme 

influencia que tiene el peso sobre la TA, pareció oportuno calcular los 

percentiles para los grupos de sobrepeso, obesidad y sobrepeso-obesidad 

(Tabla 144, Gráficos 41 y 42). 

Dadas las dificultades de determinar con exactitud la cifra de TAD en el 

esfuerzo, y dado el escaso rango que esta variable ha mostrado en el presente 

estudio, se ha considerado que no aportaría utilidad práctica en la valoración 

de la respuesta exagerada o hipertensiva al esfuerzo y se ha obviado su 

cálculo.  

Tabla 144. Percentiles de TAS de esfuerzo (Weighter Average) 
Niños 

Percentil 5 10 25 50 75 90 95 
Grupo total 115,00 120,00 130,00 140,00 160,00 175,00 190,00 
Grupo 8-11 años 110,00 115,00 120,00 130,00 145,00 157,00 160,00 
Grupo 12-15 años 120,00 130,00 140,00 150,00 170,00 190,00 195,00 
Grupo sobrepeso 120,00 120,00 140,00 145,00 162,50 183,00 190,00 
Grupo obesidad 119,50 130,00 140,00 160,00 175,00 196,00 200,00 
Grupo sobrepeso/obesidad 120,00 130,00 140,00 160,00 167,50 184,00 190,00 

Niñas 
Percentil 5 10 25 50 75 90 95 
Grupo total 110,00 120,00 130,00 140,00 160,00 165,00 170,00 
Grupo 8-11 años 110,00 115,00 125,00 140,00 150,00 160,00 165,00 
Grupo 12-15 años 118,00 126,00 140,00 150,00 160,00 170,00 182,00 
Grupo sobrepeso 110,00 110,00 127,50 147,50 160,00 161,00 - 
Grupo obesidad 119,50 130,00 140,00 150,00 170,00 190,00 207,75 
Grupo sobrepeso/obesidad 111,00 122,00 140,00 160,00 167,50 179,00 199,00 
 

En el presente trabajo se han calculado los percentiles de TAS 5, 10, 25, 

50, 75, 90 y 95 de todos los grupos (total, total niños, total niñas, niños de 8-11 

años, niños de 12-15 años, niñas de 8-11 años, niñas de 12-15 años, obesidad 

total, obesidad niños, obesidad niñas, sobrepeso total, sobrepeso niños, 
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sobrepeso niñas, sobrepeso-obesidad total, sobrepeso-obesidad niños y 

sobrepeso-obesidad niñas (percentil 90: P 90; percentil 95: P 95). 
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Gráfico 41. Tensión arterial sistólica de esfuerzo en niños. Percentiles: Grupo total, grupo 8-11 

años, grupo 12-15 años. 
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Gráfico 42. Tensión arterial sistólica de esfuerzo en niñas. Percentiles: Grupo total, grupo 8-11 

años, grupo 12-15 años. 
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El criterio para definir las cifras altas de TAS de esfuerzo ha sido el 

mismo que el que se utiliza con la TA de reposo, concretamente las cifras 

tensionales que se encuentran en los percentiles 90 y 95. Se ha entendido en 

este trabajo que, a falta de otro criterio diagnóstico, los percentiles 90 y 95 de 

TAS de esfuerzo pueden servir para considerar TAS altas de esfuerzo. 

La primera observación que se puede mencionar del análisis de los 

percentiles por grupos es que en el grupo total (edades entre 8-15 años) las 

TAS de esfuerzo que se consideran altas son mayores en niños que en niñas, 

concretamente 175 mmHg (P 90) y 190 mmHg (P 95) en niños, frente a 165 

mmHg (P 90) y 170 mmHg (P 95) en niñas. 

Los percentiles también se modifican en los grupos de edad, de tal 

manera que en niños de 8-11 años el P 90 es 157 mmHg y el P 95 es 160 

mmHg, mientras que en el grupo de niños de 12-15 años el P 90 es 190 mmHg 

y el P 95 es 195 mmHg. 

En las niñas, en el grupo de 8-11 años el P 90 es 160 mmHg y el P 95 

es 165 mmHg, mientras que en el grupo de 12-15 años, el percentil 90 es 170 

mmHg y el percentil 95 es 182 mmHg. 

Esto indica que la TAS de esfuerzo aumenta del grupo de 8-11 años al 

de 12-15 años en niños y en niñas y que la diferencia es demasiado importante 

para utilizar el percentil del grupo total de 8-15 años de edad, por lo que hay 

que utilizar los percentiles que se refieren a cada grupo de edad y sexo. 

Cuando se realiza el análisis de percentiles de los grupos que tienen en 

consideración el peso (sobrepeso, obesidad y sobrepeso-obesidad) los 

resultados son muy diferentes.  

En niños, en el grupo sobrepeso, el P 90 es 183 mmHg y el P 95 es 190 

mmHg, en el grupo obesidad, el P 90 es 196 mmHg y el P 95 es 200 mmHg, y 

en el grupo sobrepeso-obesidad, el P 90 es 184 mmHg y el P 95 es 190 

mmHg. 

En niñas, en el grupo sobrepeso, el P 90 es 161 mmHg, en el grupo 

obesidad, el P 90 es 190 mmHg y el P 95 es 207,75 mmHg, y en el grupo 

sobrepeso-obesidad, el P 90 es 179 mmHg y el P 95 es 199 mmHg. 
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La segunda observación es que los niños tienen TAS de esfuerzo más 

altas que las niñas, excepto en el grupo de 8-11 años. 

En el grupo total, el P 90 es 175 mmHg en niños y 165 mmHg en niñas y 

el P 95 es 190 mmHg en niños y 170 mmHg en niñas. 

En el grupo de 8-11 años, el P 90 es 157 mmHg en niños y 160 mmHg 

en niñas y el P 95 es 160 mmHg en niños y 165 mmHg en niñas. 

En el grupo de 12-15 años, el P 90 es 180 mmHg en niños y 170 mmHg 

en niñas y el P 95 es 190 mmHg en niños y 182 mmHg en niñas. 

Los percentiles calculados para los grupos sobrepeso, obesidad y 

sobrepeso-obesidad, que no se deben utilizar con fines de orientación 

diagnóstica, muestran los hallazgos que se describen a continuación. 

Los percentiles de TAS en esfuerzo permiten definir con cierta 

aproximación y siguiendo el criterio que se acepta para la valoración de la TA 

de reposo las cifras tensionales sistólicas de esfuerzo a partir de las cuales se 

puede considerar como cifras altas, en el caso del P 90, y especialmente altas, 

en el caso del P 95. 

Dadas las diferencias existentes entre los grupos de edad de 8-11 y de 

12-15 años, es muy recomendable utilizar estos percentiles para valorar la TAS 

sistólica de esfuerzo, de tal manera que se pueden considerar cifras altas las 

TAS de esfuerzo por encima de los 157 mmHg y muy altas las TAS de esfuerzo 

por encima de los 160 mmHg en el grupo de niños de 8-11 años. Se deben 

considerar altas las TAS de esfuerzo por encima de los 190 mmHg y muy altas 

las TAS de esfuerzo por encima de los 195 mmHg  en el grupo de niños de 12-

15 años. 

Se pueden considerar cifras altas las TAS de esfuerzo por encima de los 

160 mmHg y muy altas las TAS de esfuerzo por encima de los 165 mmHg  en 

el grupo de niñas de 8-11 años. Se deben considerar altas las TAS de esfuerzo 

por encima de los 170 mmHg y muy altas las TAS de esfuerzo por encima de 

los 182 mmHg  en el grupo de niñas de 12-15 años. 
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Tabla 145. Prevalencia de cifras tensionales de esfuerzo altas según percentiles. Niños 

Grupo N 
Percentil  

90 (N) 
Percentil  

95 (N) 
Percentil 

90 (%) 
Percentil 

95 (%) 
Percentil 
90-95 (%) 

Total 336 17 19 5,05 5,65 10,70 
8-11 años 155 3 15 1,93 9,67 11,60 
12-15 años 181 7 12 3,86 6,62 10,48 
Sobrepeso 53 2 4 3,77 7,54 11,31 
Obesidad 48 0 3 - 6,25 6,25 
Sobrepeso/obesidad 101 2 9 1,98 8,91 10,89 
 
Tabla 146. Prevalencia de cifras tensionales de esfuerzo altas según percentiles. Niñas 

Grupo N 
Percentil  

90 (N) 
Percentil  

95 (N) 
Percentil 

90 (%) 
Percentil 

95 (%) 
Percentil 
90-95 (%) 

Total 253 5 21 1,97 8,30 10,27 
8-11 años 152 19 8 12,50 5,26 17,76 
12-15 años 101 11 4 10,89 3,96 14,85 
Sobrepeso 18 1 0 5,55 - 5,55 
Obesidad 23 3 0 13,04 - 13,04 
Sobrepeso/obesidad 41 2 2 4,87 4,87 9,74 
 
Tabla 147. Prevalencia de cifras tensionales de esfuerzo altas según percentiles de 
grupo total en grupos sobrepeso, obesidad y sobrepeso/obesidad 

Grupo N 
Percentil  

90 (N) 
Percentil  

95 (N) 
Percentil 

90 (%) 
Percentil 

95 (%) 
Percentil 
90-95 (%) 

Niños 
Sobrepeso 53 5 4 9,43 7,54 16,97 
Obesidad 48 5 5 10,41 10,41 20,82 
Sobrepeso/obesidad 101 10 9 9,90 8,91 18,81 

Niñas 
Sobrepeso 18 - 2 - 11,11 11,11 
Obesidad 23 2 9 8,69 39,19 47,89 
Sobrepeso/obesidad 41 2 10 4,87 24,39 29,26 
 

La prevalencia de cifras tensionales de esfuerzo en el P 90 es mayor en 

niños que en niñas (5,05 % y 1,97 %, respectivamente), mientras que en el P 

95 la situación se invierte, siendo mayor la prevalencia en niñas (8,30 %) que 

en niños (5,65 %). 

Si se analizan la prevalencias por corte de edad la situación cambia 

considerablemente, de tal manera que en el grupo de edad de 8-11 años, en 

niños es del 1,93 % y en niñas del 12,50 %, para el P 90, y del 9,67 % en niños 

y del 5,26 % en niñas, en el P 95. 

En el grupo de edad de 12-15 años, la prevalencia en niños es del 3,86 

% y en niñas del 12,50 %, para el P 90, y del 6,62 % en niños y del 3,96 % en 

niñas, en el P 95. 

Respecto a la prevalencia de cifras tensionales elevadas (P 90 y 95 

conjuntamente) en el esfuerzo (Tablas 145 y 146), el grupo total muestra una 
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prevalencia similar en niños y en niñas (10,70 % y 10,27 % respectivamente). 

La prevalencia varía considerablemente según el sexo al analizar los grupos de 

edad, de tal manera que en los niños de 8-11 años la prevalencia es del 11,60 

% frente al 17,76 % de las niñas, y en el grupo de 12-15 años los niños 

muestran una prevalencia del 10,48 % frente al 14,85 % de las niñas. Se 

observa que la prevalencia es mayor en las niñas que en los niños, si se aplica 

el criterio de percentiles por corte de edad. 

Aunque se ha realizado el cálculo de percentiles para los grupos que 

tienen en consideración el exceso de peso (sobrepeso, obesidad y sobrepeso-

obesidad) con sus percentiles específicos (Tablas 145 y 146), resulta mucho 

más interesante y, tal como se ha dicho anteriormente , adecuado aplicar los 

percentiles generales. De esta manera, al aplicar los percentiles del grupo total 

(175 mmHg y 190 mmHg, para P 90 y 95 en niños, y 165 mmHg y 170 mmHg, 

para P 90 y 95 en niñas) la prevalencia en todos los grupos de exceso de peso 

aumenta considerablemente (Tabla 147), destacando en niños, en el percentil 

90 y 95 juntos, la prevalencia de respuesta tensional alta en el grupo sobrepeso 

pasa del 11,31 % al 16,97 %, en el grupo obesidad pasa del 6,25 % al 20,82 % 

y en el grupo sobrepeso-obesidad pasa del 10,89 % al 18,81 %. 

En las niñas, la prevalencia de respuesta tensional alta en el grupo 

obesidad pasa del 13,04 % al 47,89 %, y en el grupo sobrepeso-obesidad pasa 

del 9,74 % al 29,26 %. 

Esto indica claramente que la prevalencia de respuesta tensional 

elevada al esfuerzo es mayor en los niños que presentan exceso de peso 

frente a los que tienen un peso normal y que la prevalencia es mayor en las 

niñas. 

Salvo escasísimos trabajos que se han realizado en adultos (338) y en 

adultos con patología (411, 412), no se han encontrado estudios que definan 

criterios de cifras altas de TA sistólica de esfuerzo utilizando el método de 

percentiles en niños, por lo que el presente trabajo aporta esta singularidad que 

permite efectuar una aproximación a la valoración de la respuesta tensional, en 

esfuerzo submáximo, en niños y adolescentes. 
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1. Existe relación positiva entre las cifras tensionales altas sistólicas de 

reposo y de esfuerzo con el peso, talla, el peso muscular, el peso graso 

y el peso magro, en niños y niñas, y con el porcentaje de grasa en niños. 

2. Existe relación positiva entre las tensiones arteriales de reposo, la 

frecuencia cardiaca de esfuerzo, la tensión arterial de esfuerzo y el doble 

producto con el peso, en niños y en niñas. 

3. En niños y en niñas, el consumo de oxígeno tiene relación negativa con 

el peso. 

4. La variable más predictiva de la tensión arterial sistólica de esfuerzo, en 

niños y niñas con peso normal, es la tensión arterial sistólica de reposo, 

junto con el peso, mientras que en los grupos con exceso de peso, la 

variable más determinante es el peso. 

5. La prevalencia de cifras de tensión arterial elevada en el esfuerzo es 

mayor en los niños con sobrepeso-obesidad. 

6. El método de percentiles es adecuado para valorar la respuesta 

tensional sistólica en el esfuerzo en el banco de Astrand en niños. La 

prueba de esfuerzo en banco es útil en grandes grupos de población en 

procedimientos de despistaje, donde es imposible la realización de PE 

en los ergómetros tradicionales. 

7. Los percentiles de la tensional arterial sistólica son diferentes para los 

grupos de edad y sexo estudiados. 

8. Respecto a las cifras de tensión arterial sistólica de esfuerzo, las cifras 

superiores a 157 mmHg se consideran altas, y las superiores a 160 

mmHg se consideran muy altas, en niños de 8-11 años. Mientras que las 

cifras superiores a 190 mmHg se consideran altas, y las superiores a 

195 mmHg se consideran muy altas, en niños de 12-15 años. 

9. Respecto a las cifras de tensión arterial sistólica de esfuerzo, las cifras 

superiores a 160 mmHg se consideran altas, y las superiores a 165 

mmHg se consideran muy altas, en niñas de 8-11 años. Mientras que las 

cifras superiores a 170 mmHg se consideran altas, y las superiores a 

182 mmHg se consideran muy altas, en niñas de 12-15 años. 
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MUESTRA 

Durante los años 1992-2005 se realizaron un total de 14.031 

reconocimientos médico-deportivos en las tres provincias aragonesas. 

La distribución por años se puede ver en la tabla 1. 

Tabla 1. Distribución de reconocimientos por año 
Año Nº % 
1992 220 1,57 
1993 1286 9,17 
1994 1498 10,68 
1995 1678 11,96 
1996 869 6,19 
1997 902 6,43 
1998 703 5,01 
1999 806 5,74 
2000 760 5,42 
2001 926 6,60 
2002 910 6,49 
2003 1242 8,85 
2004 1051 7,49 
2005 1180 8,41 

 TOTAL 14031 100,0 
 

Los 14031 reconocimientos corresponden a 10.800 niños explorados 

durante este periodo. La discrepancia entre el número de reconocimientos 

realizados y niños explorados se explica por el hecho de que hay niños a los 

que se ha realizado más de un reconocimiento en este espacio de tiempo. 

En la tabla 2 se puede ver la distribución por provincias y sexo de los 

niños explorados. 

Tabla 2. Distribución de niños explorados por provincia 
 Niños Niñas TOTAL 

 Nº % Nº % Nº % 
Zaragoza 4.156 65,33 2.551 57,46 6.707 62,10 
Huesca 1.841 28,94 1.571 35,39 3.412 31,59 
Teruel 364 5,72 317 7,14 681 6,30 
TOTAL 6.361 100,0 4.439 100,0 10.800 100,0 
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La provincia en la que mayor número de reconocimientos se han 

efectuado ha sido Zaragoza, incluyendo la capital, con un total de 6.707 niños 

reconocidos (62,10 % del total), con 4.156 niños (65,33 % del total de niños) y 

2.551 niñas (57,46 % del total de niñas). 

La segunda provincia donde más niños se han visto ha sido Huesca con 

3.412 niños reconocidos (31,59 % del total), con 1.841 niños (28,94 % del total 

de niños) y 1.571 niñas (35,39 % del total de niñas). 

La provincia en la que menos niños se han explorado ha sido Teruel con 

681 reconocidos (31,59 % del total), con 364 niños (5,72 % del total de niños) y 

317 niñas (7,14 % del total de niñas). 

Hay un predominio de niños, concretamente 6.361 (58,90 %), frente a 

las niñas con un total de 4.439 (41,10 %). Tabla 3. 

Tabla 3. Distribución por sexos 
 Nº % 

Niños 6.361 58,90 
Niñas 4.439 41,10 
TOTAL 10.800 100,0 
 

En los casos en que a un mismo niño se la han realizado varios 

reconocimientos sólo se ha incluido en el estudio el último de los realizados. 

La distribución etaria de los niños explorados, así como la distribución 

por sexo, se puede apreciar en la tabla 4. 
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Tabla 4. Distribución de edades  
 Niños Niñas TOTAL 

 Nº % Nº % Nº % 
< 5 años 147 2,31 163 3,67 310 2,87 
5 años 194 3,05 145 3,27 339 3,14 
6 años 300 4,72 226 5,09 526 4,87 
7 años 451 7,09 258 5,81 709 6,56 
8 años 627 9,86 374 8,43 1001 9,27 
9 años 690 10,85 477 10,75 1167 10,81 
10 años 717 11,27 579 13,04 1296 12,00 
11 años 808 12,70 606 13,65 1414 13,09 
12 años 776 12,20 506 11,40 1282 11,87 
13 años 640 10,06 412 9,28 1052 9,74 
14 años 432 6,79 266 5,99 698 6,46 
15 años 340 5,35 262 5,90 602 5,57 
16 años 104 1,63 72 1,62 176 1,63 
>16 años 135 2,12 93 2,10 228 2,11 
TOTAL 6.361 100,0 4.439 100,0 10.800 100,0 
 

  En la tabla 5 se pueden apreciar los deportes practicados, considerando 

que hay niños que practican más de una actividad deportiva. 
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Tabla 5. Deportes practicados años 1992-2005. Por nº de practicantes 
 Niños Niñas Total 
Deporte Nº % Nº % Nº % 
Fútbol 2.785 35,49 156 3,49 2.941 23,87 
Baloncesto 1.172 14,94 1.018 22,76 2.190 17,78 
Fútbol sala 1.656 21,10 86 1,92 1.742 14,14 
Atletismo 814 10,37 693 15,49 1.507 12,23 
Gimnasia rítmica 16 0,20 690 15,43 706 5,73 
Natación 256 3,26 299 6.68 555 4,50 
Patinaje 24 0,31 242 5,41 266 2,16 
Kárate 161 2,05 81 1,81 242 1,96 
Tenis 107 1,36 90 2,01 197 1,60 
Voleibol 35 0,45 123 2,75 158 1,28 
Bádminton 73 0,93 81 1,81 154 1,25 
Judo 84 1,07 50 1,12 134 1,09 
Balonmano 36 0,46 70 1,56 106 0,86 
Esquí 34 0,43 43 0,96 77 0,63 
Nambudo 19 0,24 26 0,58 45 0,37 
Aerobic 7 0,09 36 0,80 43 0,35 
Ciclismo 25 0,32 6 0,13 31 0,25 
Taekwondo 21 0,27 10 0,22 31 0,25 
Hockey 10 0,13 3 0,07 13 0,11 
Waterpolo 10 0,13 1 0,02 11 0,09 
Ajedrez 4 0,05 5 0,11 9 0,07 
Gimnasia artística 1 0,01 7 0,16 8 0,06 
Pelota 3 0,04 5 0,11 8 0,06 
Salvamento acuático 5 0,06 3 0,07 8 0,06 
Skateboard 3 0,04 5 0,11 8 0,06 
Barra aragonesa 3 0,04 5 1,27 8 0,06 
Hípica/Equitación 2 0,03 2 0,04 4 0,03 
Escalada 2 0,03 2 0,04 4 5,19 
Béisbol 1 0,01 2 0,04 3 0,02 
Frontenis 2 0,03 0 0,00 2 0,02 
Senderismo 0 0,00 2 0,04 2 0,02 
Bike trial 1 0,01 0 0,00 1 0,01 
Educación física 98 1,25 168 3,76 266 2,16 
Polideporte 17 0,22 18 0,40 35 0,28 
Psicomotricidad 12 0,15 7 1,78 19 0,15 
Varios 9 0,11 25 0,56 34 0,28 
Danza 0 0,00 17 0,38 17 0,14 
Jota 0 0,00 3 0,07 3 0,02 
Sin especificar 337 4,29 393 8,79 730 5,93 

 Total 7.847 100,0 4.473 100,0 12.320 100,0 
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DATOS COMPLETOS DE LOS RECONOCIMIENTOS MÉDICO-

DEPORTIVOS. NIÑOS Y NIÑAS.  

 
 
Datos completos niños 
 
I. Filiación 
 

 Fecha  Edad Sexo Centro Localidad Fecha Horas 
 nacimiento     Exploración entrenamiento 

1 10.10.1995 8 m Fuenfres Teruel 20.01.2004 3 
2 08.05.1995 8 m Fuenfres Teruel 20.01.2004 3 
3 17.07.1995 8 m Fuenfres Teruel 19.01.2004 3 
4 11.05.1996 8 m Bto Monzon 15.05.2004 6 
5 02.05.1996 8 m Bto Monzon 15.05.2004 5 
6 31.10.1995 8 m Bto Monzon 15.05.2004 3 
7 05.10.1995 8 m Bto Monzon 15.05.2004 2 
8 10.01.1996 8 m Bto Monzon 15.05.2004 2 
9 02.01.1996 8 m Bto Monzon 15.05.2004 5 

10 11.02.1996 8 m Bto Monzon 15.05.2004 5 
11 18.09.1996 8 m Salvador Zaragoza 10.03.2005 5 
12 20.09.1996 8 m Salvador Zaragoza 10.03.2005 3 
13 12.05.1995 8 m Salvador Zaragoza 10.03.2005 5 
14 01.07.1996 8 m Salvador Zaragoza 10.03.2005 3 
15 19.06.1996 8 m Salvador Zaragoza 10.03.2005 4 
16 14.05.1996 8 m Salvador Zaragoza 10.03.2005 4 
17 10.08.1996 8 m Salvador Zaragoza 10.03.2005 3 
18 28.10.1996 8 m AA Zaragoza 25.01.2005 3 
19 22.05.1996 8 m AA Zaragoza 25.01.2005 2 
20 27.08.1996 8 m AA Zaragoza 25.01.2005 2 
21 30.07.1996 8 m AA Zaragoza 25.01.2005 3 
22 08.04.1994 8 m PMD Monzón 15.11.2002 5 
23 29.04.1994 8 m A-A Zaragoza 31.01.2003 5 
24 16.03.1995 8 m Moliere Zaragoza 18.03.2003 2 
25 31.08.1995 9 m Hilarión Zaragoza 27.11.2004 3 
26 11.06.1994 9 m Bto Monzon 15.05.2004 2 
27 30.06.1994 9 m Bto Monzon 15.05.2004 2 
28 11.10.1994 9 m Bto Monzon 15.05.2004 2 
29 01.10.1995 9 m Moliere Zaragoza 13.04.2005 3 
30 26.10.1995 9 m Salvador Zaragoza 10.03.2005 2 
31 14.10.1995 9 m Salvador Zaragoza 10.03.2005 3 
32 26.07.1995 9 m Salvador Zaragoza 10.03.2005 3 
33 29.11.1995 9 m Salvador Zaragoza 10.03.2005 3 
34 22.11.1995 9 m Anunciat Zaragoza 01.02.2005 3 
35 12.03.1995 9 m AA Zaragoza 25.01.2005 6 
36 25.02.1995 9 m AA Zaragoza 25.01.2005 3 
37 21.12.1995 9 m AA Zaragoza 25.01.2005 3 
38 18.12.1995 9 m AA Zaragoza 25.01.2005 3 
39 21.07.1995 9 m AA Zaragoza 25.01.2005 3 
40 08.06.1994 9 m PMD Monzón 04.10.2003 4 
41 30.07.1994 9 m PMD Monzón 04.10.2003 3 
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42 03.12.1993 9 m PMD Monzón 04.10.2003 3 
43 05.01.1994 9 m PMD Monzón 04.10.2003 3 
44 02.09.1994 9 m PMD Monzón 04.10.2003 3 
45 11.07.1994 9 m Monsalud Zaragoza 26.11.2003 4 
46 16.02.1993 9 m Fayon Fayon 27.01.2003 2 
47 17.07.1993 9 m Monsalud Zaragoza 18.11.2002 3 
48 02.04.1991 9 m A-A Zaragoza 31.01.2003 3 
49 25.11.1993 9 m Moliere Zaragoza 13.03.2003 2 
50 20.05.1993 9 m Moliere Zaragoza 13.03.2003 2 
51 28.04.1993 9 m Moliere Zaragoza 13.03.2003 2 
52 23.07.1993 9 m Moliere Zaragoza 13.03.2003 2 
53 27.08.1993 9 m Moliere Zaragoza 13.03.2003 3 
54 23.02.1994 9 m Moliere Zaragoza 18.03.2003 1 
55 22.03.1994 10 m FAB Zaragoza 09.02.2005 4 
56 12.04.1994 10 m FAB Zaragoza 11.02.2005 5 
57 18.09.1994 10 m Hilarión Zaragoza 27.11.2004 4 
58 28.04.1994 10 m Hilarión Zaragoza 27.11.2004 4 
59 26.10.1993 10 m Fuenfres Teruel 20.01.2004 2 
60 30.12.1993 10 m Fuenfres Teruel 20.01.2004 2 
61 19.10.1993 10 m Fuenfres Teruel 20.01.2004 2 
62 19.10.1993 10 m Fuenfres Teruel 20.01.2004 2 
63 08.04.1993 10 m Anunciat Zaragoza 21.01.2004 4 
64 20.10.1993 10 m Anunciat Zaragoza 21.01.2004 1 
65 01.06.1994 10 m Anunciat Zaragoza 21.01.2004 3 
66 01.05.1994 10 m Bto Monzon 15.05.2004 2 
67 15.04.1994 10 m Bto Monzon 15.05.2004 5 
68 11.04.1994 10 m Bto Monzon 15.05.2004 2 
69 28.02.1995 10 m Moliere Zaragoza 13.04.2005 2 
70 27.04.1994 10 m Moliere Zaragoza 13.04.2005 2 
71 18.07.1994 10 m Moliere Zaragoza 13.04. 2005 2 
72 11.02.1995 10 m Salvador Zaragoza 10.03.2005 3 
73 09.01.1995 10 m Salvador Zaragoza 10.03.2005 2 
74 09.06.1994 10 m Salvador Zaragoza 10.03.2005 6 
75 16.06.1994 10 m AA Zaragoza 25.01.2005 3 
76 01.09.1994 10 m AA Zaragoza 25.01.2005 3 
77 22.03.1994 10 m AA Zaragoza 25.01.2005 3 
78 13.05.1994 10 m AA Zaragoza 25.01.2005 2 
79 17.02.1994 10 m AA Zaragoza 25.01.2005 2 
80 01.05.1994 10 m AA Zaragoza 25.01.2005 4 
81 22.10.1994 10 m AA Zaragoza 25.01.2005 4 
82 15.09.1993 10 m PMD Monzón 04.10. 2003 4 
83 26.06.1992 10 m CBZ Zaragoza 27.03.2003 5 
84 20.06.1992 10 m CBZ Zaragoza 27.03.2003 5 
85 23.07.1992 10 m CBZ Zaragoza 27.03.2003 5 
86 28.10.1989 10 m CBZ Zaragoza 19.03.2003 5 
87 21.12.1991 10 m PMD Monzón 15.11.2002 3 
88 22.11.1991 10 m PMD Monzón 15.11.2002 5 
89 20.12.1990 10 m A-A Zaragoza 31.01.2003 6 
90 29.05.1992 10 m Moliere Zaragoza 13.03.2003 2 
91 27.02.1993 10 m Moliere Zaragoza 13.03.2003 2 
92 02.04.1992 10 m Moliere Zaragoza 13.03.2003 2 
93 14.07.1992 10 m Moliere Zaragoza 13.03.2003 2 
94 01.04.1992 10 m Moliere Zaragoza 13.03.2003 2 
95 23.04.1992 10 m Moliere Zaragoza 13.03.2003 2 
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96 11.04.1992 10 m Moliere Zaragoza 13.03.2003 2 
97 07.01.1993 10 m Moliere Zaragoza 13.03.2003 3 
98 09.09.1992 10 m Moliere Zaragoza 13.03. 2003 2 
99 11.09.1992 10 m Moliere Zaragoza 13.03.2003 6 

100 02.01.1993 10 m Moliere Zaragoza 13.03.2003 3 
101 17.04.1992 10 m Moliere Zaragoza 13.03.2003 2 
102 24.02.1994 10 m Moliere Zaragoza 18.03.2003 2 
103 14.07.1992 11 m FAB Zaragoza 18.02.2004 5 
104 29.08.1992 11 m FAB Zaragoza 19.02.2004 5 
105 12.05.1993 11 m FAB Zaragoza 09.02.2005 4 
106 21.07.1993 11 m FAB Zaragoza 07.02.2005 5 
107 10.05.1993 11 m FAB Zaragoza 07.02.2005 5 
108 10.06.1992 11 m FAB Zaragoza 18.02.2004 8 
109 11.04.1993 11 m FAB Zaragoza 07.02.2005 6 
110 13.08.1992 11 m FAB Zaragoza 18.02.2004 3 
111 03.03.1993 11 m FAB Zaragoza 11.02.2005 3 
112 23.09.1993 11 m FAB Zaragoza 09.02.2005 5 
113 07.10.1993 11 m FAB Zaragoza 11.02.2005 9 
114 25.05.1993 11 m FAB Zaragoza 09.02.2005 3 
115 08.10.1990 11 m FAB Zaragoza 11.03.2002 5 
116 23.07.1992 11 m FAB Zaragoza 18.02.2004 3 
117 02.09.1993 11 m FAB Zaragoza 09.02.2005 6 
118 21.07.1993 11 m FAB Zaragoza 09.02.2005 2 
119 10.07.1993 11 m Hilarión Zaragoza 27.11.2004 6 
120 17.07.1993 11 m Monsalud Zaragoza 29.11.2004 3 
121 18.04.1992 11 m E Osso Zaragoza 05.04.2003 2 
122 18.07.1992 11 m E Osso Zaragoza 05.04.2003 3 
123 12.11.1992 11 m M Valles Teruel 13.01.2004 3 
124 15.03.1992 11 m Anunciat Zaragoza 21.01.2004 4 
125 19.10.1992 11 m Bto Monzon 15.05.2004 2 
126 06.02.1993 11 m Bto Monzon 15.05.2004 7 
127 14.01.1994 11 m Moliere Zaragoza 13.04.2005 3 
128 23.02.1994 11 m Moliere Zaragoza 13.04.2005 2 
129 10.04.1994 11 m Moliere Zaragoza 13.04.2005 2 
130 25.11.1993 11 m Moliere Zaragoza 13.04.2005 2 
131 28.04.1993 11 m Moliere Zaragoza 13.04.2005 2 
132 13.05.1993 11 m Moliere Zaragoza 13.04.2005 2 
133 27.08.1993 11 m Moliere Zaragoza 13.04.2005 3 
134 12.08.1993 11 m Salvador Zaragoza 10.03.2005 6 
135 09.07.1993 11 m Salvador Zaragoza 10.03.2005 5 
136 19.02.1994 11 m Salvador Zaragoza 10.03.2005 5 
137 03.07.1993 11 m Salvador Zaragoza 10.03.2005 3 
138 18.05.1993 11 m Salvador Zaragoza 10.03.2005 5 
139 14.02.1993 11 m Anunciat Zaragoza 01.02.2005 2 
140 07.06.1993 11 m AA Zaragoza 25.01.2005 5 
141 19.11.1993 11 m AA Zaragoza 25.01.2005 3 
142 11.03.1992 11 m PMD Monzón 04.10.2003 3 
143 19.08.1992 11 m PMD Monzón 04.10.2003 5 
144 15.02.1992 11 m PMD Monzón 04.10.2003 2 
145 02.03.1992 11 m CBZ Zaragoza 27.03.2003 3 
146 23.02.1992 11 m CBZ Zaragoza 27.03.2003 5 
147 16.07.1991 11 m CBZ Zaragoza 27.03.2003 5 
148 12.12.1991 11 m A-A Zaragoza 31.01.2003 5 
149 18.07.1991 11 m A-A Zaragoza 31.01.2003 7 
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150 06.04.1991 11 m Lupus Zaragoza 13.03.2003 11 
151 05.03.1992 11 m Moliere Zaragoza 17.03.2003 2 
152 08.02.1992 11 m Moliere Zaragoza 13.03.2003 2 
153 11.03.1992 11 m Moliere Zaragoza 17.03.2003 4 
154 21.09.1991 11 m Moliere Zaragoza 17.03.2003 2 
155 05.08.1991 11 m Moliere Zaragoza 17.03.2003 2 
156 06.03.1991 12 m FAB Zaragoza 18.03.2003 5 
157 04.03.1992 12 m FAB Zaragoza 19.02.2004 3 
158 25.01.1993 12 m FAB Zaragoza 11.02.2005 5 
159 14.02.1992 12 m FAB VilSigH 27.03.2004 3 
160 16.01.1993 12 m FAB Zaragoza 11.02.2005 7 
161 10.06.1992 12 m FAB Zaragoza 23.02.2005 8 
162 14.03.1991 12 m FAB Zaragoza 21.03.2003 4 
163 09.02.1992 12 m FAB Zaragoza 20.02.2004 5 
164 27.03.1992 12 m E Osso Zaragoza 05.04.2003 3 
165 24.07.1991 12 m Bto Monzon 14.06.2004 4 
166 15.05.1991 12 m Bto Monzon 14.06.2004 4 
167 01.07.1991 12 m Bto Monzon 14.06.2004 2 
168 20.06.1991 12 m Bto Monzon 14.06.2004 5 
169 21.11.1991 12 m Bto Monzon 14.06.2004 6 
170 23.04.1992 12 m Moliere Zaragoza 13.04.2005 2 
171 14.07.1992 12 m Moliere Zaragoza 13.04.2005 2 
172 09.03.1993 12 m Moliere Zaragoza 13.04.2005 3 
173 16.03.1993 12 m Moliere Zaragoza 13.04.2005 3 
174 02.01.1993 12 m Moliere Zaragoza 13.04.2005 3 
175 29.05.1992 12 m Moliere Zaragoza 13.04.2005 2 
176 02.03.1993 12 m Moliere Zaragoza 13.04.2005 4 
177 07.01.1993 12 m Moliere Zaragoza 13.04.2005 3 
178 27.01.1993 12 m Salvador Zaragoza 10.03.2005 3 
179 18.09.1992 12 m Salvador Zaragoza 10.03.2005 5 
180 30.01.1993 12 m Salvador Zaragoza 10.03.2005 4 
181 21.10.1992 12 m AA Zaragoza 25.01.2005 8 
182 21.01.1992 12 m AA Zaragoza 25.01.2005 4 
183 03.06.1992 12 m AA Zaragoza 25.01.2005 3 
184 21.03.1992 12 m AA Zaragoza 25.01.2005 4 
185 03.04.1992 12 m AA Zaragoza 25.01.2005 8 
186 17.09.1992 12 m AA Zaragoza 25.01.2005 3 
187 27.01.1992 12 m AA Zaragoza 25.01.2005 3 
188 31.12.1990 12 m PMD Tarazona 10.12.2003 3 
189 07.03.1991 12 m PMD Monzón 04.10.2003 6 
190 31.08.1990 12 m CBZ Zaragoza 09.04.2003 2 
191 12.09.1990 12 m CBZ Zaragoza 19.03.2003 5 
192 14.01.1991 12 m CBZ Zaragoza 27.03.2003 5 
193 05.11.1990 12 m CBZ Zaragoza 27.03.2003 5 
194 27.05.1991 12 m S Gregor Zaragoza 31.10.2003 3 
195 27.04.1991 12 m S Gregor Zaragoza 31.10.2003 4 
196 28.08.1991 12 m S Gregor Zaragoza 31.10.2003 3 
197 09.02.1990 12 m A-A Zaragoza 31.01.2003 3 
198 14.04.1990 12 m A-A Zaragoza 31.01.2003 2 
199 05.12.1990 12 m Moliere Zaragoza 17.03.2003 2 
200 20.03.1990 12 m Moliere Zaragoza 17.03.2003 2 
201 20.06.1990 12 m Moliere Zaragoza 17.03.2003 2 
202 16.06.1990 12 m Moliere Zaragoza 17.03.2003 11 
203 29.01.1991 12 m Moliere Zaragoza 17.03.2003 3 



                                                                                                                                                   12 

204 08.04.1991 13 m FAB Zaragoza 23.02.2005 7 
205 28.02.1991 13 m FAB Zaragoza 23.02.2005 6 
206 04.10.1990 13 m FAB Zaragoza 26.03.2004 6 
207 25.06.1991 13 m FAB Zaragoza 23.02.2005 5 
208 20.05.1990 13 m FAB Zaragoza 26.03.2004 10 
209 26.11.1991 13 m FAB Zaragoza 23.02.2005 5 
210 30.04.1991 13 m FAB Zaragoza 28.02.2005 5 
211 17.06.1991 13 m FAB Zaragoza 23.02.2005 6 
212 18.03.1991 13 m FAB Huesca 13.03.2005 5 
213 03.08.1990 13 m FAB Zaragoza 26.03.2004 6 
214 29.06.1990 13 m FAB Zaragoza 26.03.2004 4 
215 08.08.1991 13 m FAB Zaragoza 28.02.2005 5 
216 20.08.1990 13 m Bto Monzon 14.06.2004 6 
217 19.03.1991 13 m Bto Monzon 14.06.2004 4 
218 14.07.1990 13 m Bto Monzon 14.06.2004 6 
219 14.11.1991 13 m Moliere Zaragoza 13.04.2005 4 
220 10.03.1992 13 m Moliere Zaragoza 13.04.2005 4 
221 01.04.1992 13 m Moliere Zaragoza 13.04.2005 2 
222 02.04.1992 13 m Moliere Zaragoza 13.04.2005 2 
223 17.04.1992 13 m Moliere Zaragoza 13.04.2005 2 
224 05.03.1992 13 m Moliere Zaragoza 13.04.2005 2 
225 08.02.1992 13 m Moliere Zaragoza 13.04.2005 2 
226 11.04.1992 13 m Moliere Zaragoza 13.04.2005 2 
227 23.10.1991 13 m AA Zaragoza 25.01.2005 6 
228 21.06.1991 13 m AA Zaragoza 25.01.2005 5 
229 30.06.1991 13 m AA Zaragoza 25.01.2005 3 
230 25.06.1991 13 m AA Zaragoza 25.01.2005 4 
231 07.03.1991 13 m AA Zaragoza 25.01.2005 4 
232 03.02.1991 13 m AA Zaragoza 25.01.2005 5 
233 07.04.1990 13 m PMD Monzón 07.11.2003 7 
234 27.09.1983 13 m CBZ Zaragoza 09.04.2003 3 
235 07.09.1989 13 m CBZ Zaragoza 19.03.2003 6 
236 25.05.1989 13 m CBZ Zaragoza 19.03.2003 5 
237 04.08.1989 13 m CBZ Zaragoza 19.03.2003 5 
238 27.06.1989 13 m CBZ Zaragoza 19.03.2003 5 
239 19.06.1989 13 m CBZ Zaragoza 19.03.2003 5 
240 09.01.1990 13 m CBZ Zaragoza 19.03.2003 6 
241 06.11.1989 13 m CBZ Zaragoza 19.03. 2003 3 
242 25.04.1989 13 m CBZ Zaragoza 09.04.2003 3 
243 18.09.1989 13 m CBZ Zaragoza 09.04.2003 2 
244 13.06.1989 13 m CBZ Zaragoza 09.04.2003 3 
245 03.10.1989 13 m CBZ Zaragoza 09.04.2003 2 
246 18.05.1990 13 m S Gregor Zaragoza 31.10.2003 3 
247 03.03.1990 13 m S Gregor Zaragoza 31.10.2003 2 
248 24.07.1989 13 m PMD Monzón 15.11.2002 5 
249 21.11.1989 13 m A-A Zaragoza 31.01.2003 5 
250 26.01.1990 13 m A-A Zaragoza 31.01.2003 5 
251 23.09.1989 13 m A-A Zaragoza 31.01.2003 7 
252 20.12.1989 13 m Moliere Zaragoza 17.03.2003 3 
253 14.01.1990 13 m Moliere Zaragoza 17.03.2003 2 
254 30.01.1990 14 m FAB Zaragoza 26.03.2004 5 
255 22.02.1988 14 m FAB Zaragoza 26.02.2002 6 
256 24.03.1990 14 m FAB Zaragoza 26.03.2004 5 
257 20.02.1991 14 m FAB Zaragoza 23.02. 2005 5 
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258 26.06.1990 14 m FAB Zaragoza 16.12.2004 7 
259 14.01.1991 14 m FAB Zaragoza 23.02.2005 7 
260 04.03.1989 14 m FAB Zaragoza 14.03.2003 3 
261 11.01.1990 14 m FAB Zaragoza 20.12.2004 6 
262 29.01.1991 14 m FAB Montañ-Z 04.03.2005 5 
263 02.03.1990 14 m FAB Zaragoza 26.03.2004 7 
264 19.12.1989 14 m Bto Monzon 14.06.2004 5 
265 16.01.1990 14 m Bto Monzon 14.06.2004 5 
266 23.01.1991 14 m Moliere Zaragoza 13.04.2005 3 
267 20.06.1990 14 m Moliere Zaragoza 13.04.2005 2 
268 16.06.1990 14 m Moliere Zaragoza 13.04.2005 10 
269 25.09.1999 14 m Salvador Zaragoza 10.03.2005 3 
270 07.03.1990 14 m AA Zaragoza 25.01.2005 5 
271 08.10.1990 14 m AA Zaragoza 25.01.2005 5 
272 29.10.1990 14 m AA Zaragoza 25.01.2005 6 
273 17.11.1990 14 m AA Zaragoza 25.01.2005 6 
274 10.01.1989 14 m CBZ Zaragoza 19.03.2003 6 
275 17.01.1989 14 m CBZ Zaragoza 19.03.2003 5 
276 12.02.1989 14 m CBZ Zaragoza 19.03.2003 5 
277 08.06.1988 14 m CBZ Zaragoza 19.03.2003 4 
278 03.08.1988 14 m CBZ Zaragoza 19.03.2003 7 
279 03.12.1988 14 m CBZ Zaragoza 27.03.2003 5 
280 29.08.1988 14 m CBZ Zaragoza 27.03.2003 5 
281 13.12.1988 14 m CBZ Zaragoza 19.03.2003 5 
282 26.01.1989 14 m CBZ Zaragoza 09.04.2003 5 
283 05.01.1989 14 m CBZ Zaragoza 09.04.2003 3 
284 10.10.1988 14 m CBZ Zaragoza 09.04.2003 6 
285 05.01.1989 14 m S Gregor Zaragoza 31.10.2003 3 
286 23.04.1989 14 m S Gregor Zaragoza 31.10.2003 3 
287 22.09.1988 14 m A-A Zaragoza 31.01.2003 5 
288 16.05.1988 14 m A-A Zaragoza 31.01.2003 5 
289 29.05.1988 14 m A-A Zaragoza 31.01.2003 3 
290 16.05.1988 14 m A-A Zaragoza 31.01.2003 5 
291 26.06.1988 14 m Moliere Zaragoza 17.03.2003 2 
292 13.05.1988 14 m Moliere Zaragoza 17.03.2003 3 
293 05.11.1986 14 m Moliere Zaragoza 17.03.2003 2 
294 25.04.1988 14 m Moliere Zaragoza 17.03.2003 2 
295 14.05.1988 14 m Moliere Zaragoza 17.03.2003 2 
296 02.10.1988 14 m Moliere Zaragoza 17.03.2003 2 
297 18.03.1988 14 m Moliere Zaragoza 17.03.2003 2 
298 19.06.1988 14 m Moliere Zaragoza 17.03.2003 2 
299 26.06.1989 15 m FAB Zaragoza 27.12.2004 6 
300 12.03.1988 15 m FAB Zaragoza 22.12.2003 8 
301 13.01.1989 15 m FAB Zaragoza 16.12.2004 10 
302 30.11.1988 15 m FAB Zaragoza 22.12.2003 8 
303 31.03.1989 15 m FAB Zaragoza 23.12.2004 9 
304 12.06.1989 15 m FAB Zaragoza 15.12.2004 8 
305 15.10.1988 15 m FAB Teruel 22.12.2003 16 
306 06.12.1988 15 m FAB Zaragoza 22.12.2003 12 
307 11.06.1989 15 m FAB Zaragoza 16.12.2004 9 
308 19.12.1989 15 m FAB Monzón 28.12.2004 5 
309 05.07.1986 15 m FAB Zaragoza 07.12.2001 10 
310 11.02.2004 15 m FAB Monzon 28.12.2004 6 
311 11.01.1988 15 m FAB Zaragoza 14.10.2003 7 
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312 23.05.1989 15 m FAB Zaragoza 15.12.2004 4 
313 14.02.1989 15 m FAB Zaragoza 16.12.2004 8 
314 03.11.1988 15 m FAB Zaragoza 12.12.2003 6 
315 23.06.1988 15 m FAB Zaragoza 02.12.2003 8 
316 20.03.1990 15 m Moliere Zaragoza 13.04.2005 2 
317 13.11.1989 15 m AA Zaragoza 25.01.2005 5 
318 25.07.1989 15 m AA Zaragoza 25.01.2005 6 
319 30.05.1986 15 m Ana Maya Zaragoza 15.02.2002 3 
320 27.11.1987 15 m CBZ Zaragoza 09.04.2003 3 
321 12.06.1987 15 m CBZ Zaragoza 27.03.2003 5 
322 20.01.1988 15 m CBZ Zaragoza 27.03.2003 5 
323 18.05.1987 15 m CBZ Zaragoza 19.03.2003 6 
324 31.01.1988 15 m CBZ Zaragoza 09.04.2003 5 
325 07.09.1987 15 m CBZ Zaragoza 09.04.2003 4 
326 08.11.1987 15 m CBZ Zaragoza 09.04.2003 7 
327 04.09.1987 15 m CBZ Zaragoza 09.04.2003 3 
328 20.01.1988 15 m CBZ Zaragoza 09.04.2003 5 
329 08.01.1988 15 m S Gregor Zaragoza 31.10.2003 3 
330 02.10.1988 15 m S Gregor Zaragoza 31.10.2003 3 
331 01.03.1987 15 m A-A Zaragoza 31.01.2003 5 
332 23.01.1988 15 m A-A Zaragoza 31.01.2003 3 
333 29.02.1988 15 m Moliere Zaragoza 17.03.2003 2 
334 08.02.1988 15 m Moliere Zaragoza 17.03.2003 2 
335 16.01.1988 15 m Moliere Zaragoza 17.03.2003 2 
336 26.01.1988 15 m Moliere Zaragoza 17.03.2003 2 

 



                                                                                                                                                   15 

II. Antecedentes médicos personales 
 

 Antecedentes  Antecedentes  Antecedentes  Antecedentes  Antecedentes  
 médicos 1 médicos 2 médicos 3 médicos 4 médicos 5 
1 Miopia Otitis Amigdalitis  
2 Amigdalitis Tapones cera   
3 0    
4 Astigmatismo Hipermetropía   
5 0    
6 Miopia    
7 Asma    
8 Miopia    
9 Soplo Mononucleosis   

10 0    
11 Usó plantillas Amigalofaringitis Sinusitis Tapones cera Usó plantillas 
12 Amigdalitis Epistaxis Usó plantillas  
13 Bronquitis Obesidad Eczemas Epistaxis Flato 
14 Dolor arti    
15 0    
16 Fr muñeca    
17 CIA Astigmatismo   
18 Otitis Faringitis Adenoiditis  
19 0    
20 0    
21 CIA TPSV   
22 0    
23 0    
24 0    
25 0    
26 Usó plantillas Otitis Ortodoncia  
27 0    
28 Astigmatismo Estrabismo Ambliopia  
29 Asma Bronquitis Amigdalitis Faringitis  
30 Dolor artic Faringitis Usó plantillas  
31 Celiaquia Escoliosis Pl x valgo  
32 0    
33 Astigmatismo Fis muñeca   
34 Estreñimiento Otitis Faringitis Astigmatismo Tapones cera 
35 0    
36 Soplo Convulsiones Alergia peni Miopia Usó plantillas 
37 Fotofobia Hipermetropía   
38 Soplo Alergia polen Otitis Faringitis Rinitis 
39 Asma Bronquitis Alergia polen Plantillas Amigalofaringitis 
40 Dermatitis Alergia polvo Otitis  
41 Epistaxis    
42 Soplo Pl x cavos   
43 Soplo Ezcema Epistaxis Otitis  
44 Amigdalitis Otitis   
45 Alergia merc Miopia Astigmatismo Cefalea  
46 0    
47 Bronquitis Otitis Epistaxis  
48 Sinovitis cadera Otitis   
49 0    
50 0    
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51 0    
52 0    
53 0    
54 0    
55 Alergia polen Conjuntivitis Usó plantillas  
56 0    
57 Asma Alergia Miopia Cefalea  
58 0    
59 Estreñimiento    
60 Laringitis Dolor artic Lombrices Pl x planos  
61 Eczema Otitis Lambliasis Fr brazo Dol Espalda In 
62 Amigdalitis Lambliasis Dol Espalda In  
63 Estreñimiento Faringitis   
64 Usó plantillas    
65 Hipercolesterolemia   
66 0    
67 Hipoglucemia    
68 Alergia Amigdalitis Rinitis  
69 Bronquitis Usó plantillas   
70 Soplo Neumonia Adenoiditis  
71 Soplo Laringitis Amigalofaringitis  
72 0    
73 Amigalofaringitis Cavos Otitis  
74 Neumonia Otitis Dolor rodilla Usó plantillas  
75 Amigdalitis    
76 Adenoiditis Miopia   
77 Tos Amigalofaringitis Tic parpado Caries Eczema 
78 Alergia peni    
79 Soplo Amigalofaringitis Otitis Tapones cera Fr pie 
80 0    
81 Soplo Hipermetropía Astigmatismo Valgo retrop  
82 Amigdalitis    
83 Fr muñeca    
84 0    
85 0    
86 0    
87 Infección urin    
88 Planos    
89 Miopia    
90 Asma    
91 0    
92 Dolor abdom    
93 Soplo Usó plantillas   
94 0    
95 Alergia polen    
96 0    
97 0    
98 0    
99 0    

100 0    
101 Hipoglucemia    
102 0    
103 0    
104 Fract cu-ra    
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105 Miopia Valgo retrop   
106 Amigdalitis Faringitis Otitis  
107 Otitis    
108 Vitiligo ECODOPno HOLTERno  
109 Alt col vertebr Usó plantillas   
110 Amigdalitis    
111 Alergia med    
112 Alergia alim Miopia Cifosis  
113 0    
114 Fract cu-ra    
115 Fr radio Alteracion pies   
116 Alergia  Hipercolesterolemia Dolor artic Amigdalitis Adenoiditis 
117 0    
118 Convulsiones Cavos   
119 Cefaleas Sinusitis   
120 Bronquitis Otitis   
121 Asma Miopia Tapones cera Ortodoncia  
122 Soplo Astigmatismo Adenoiditis Sinusitis Fractura 
123 Astigmatismo Hipermetropía Caries  
124 0    
125 Alergia  Tapones cera Amigdalitis  
126 Hipermetropía Usó plantillas   
127 Fr tibia Alergia peni   
128 0    
129 0    
130 0    
131 0    
132 Soplo Epistaxis   
133 0    
134 Astigmatismo Fr mano Fisura dedo ma  
135 Amigalofaringitis Otitis   
136 Soplo Alergia polen Alergia merc Fr femur  
137 0    
138 Neumonia Diarrea Eczemas Usó plantillas Adenoiditis 
139 Soplo Miopia   
140 0    
141 Fr humero Pl x valgo Otitis  
142 Pl x cavos    
143 Astigmatismo Otitis   
144 Epilepsia    
145 0    
146 0    
147 0    
148 Cefalea Sarro   
149 Fract cu-ra Pl x plano val   
150 0    
151 0    
152 0    
153 Amigdalitis    
154 Asma    
155 Vertigo    
156 0    
157 Amigdalitis Fr muñeca   
158 Soplo Vitiligo   
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159 0    
160 Fr metatars    
161 Alergia med Amigdalitis   
162 0    
163 Adenoiditis Faringitis Otitis  
164 Epistaxis    
165 Pie aducto Alza   
166 Hongos Ortodoncia Fr mano  
167 Planos Estreñimiento   
168 Fr antebrazo    
169 Pl x planos    
170 Alergia polen    
171 Soplo Usó plantillas   
172 Fimosis Pl x cavos Hipermetropía  
173 0    
174 0    
175 Asma    
176 Soplo Fr radio   
177 0    
178 Fr radio Hiperlaxitud   
179 Dol musc Dolor artic   
180 Bronquitis Neumonia Eczemas Amigalofaringiti

s 
Estreñimiento 

181 0    
182 0    
183 0    
184 Soplo Pl x valgo   
185 Salmonelosis    
186 Fract cu-ra    
187 Usó plantillas Cifosis   
188 Neumonia    
189 Alergia ECODOPno   
190 0    
191 Alergia    
192 0    
193 0    
194 Alergia polen Epistaxis Amigdalitis Usó plantillas  
195 Astigmatismo Otitis Faringitis Usó plantillas  
196 0    
197 Alergia gramin Fr tibia Escoliosis  
198 Sinusitis Miopia Caries  
199 Fr muñeca    
200 0    
201 Neumonia Fr muñeca Esguince cervic Micosis plantar  
202 Anemia Otitis Adenoiditis  
203 Fr radio Soplo Bronquitis  
204 Dolor artic Epistaxis   
205 0    
206 MTHFR    
207 Neumonia Hipermetropía Astigmatismo Mareo ortost Otitis 
208 Soplo Alergia Fr pie Cefalea esf  
209 Fr pie    
210 Usó plantillas    
211 Rinitis aler Pl x planos   
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212 Amigalofaringitis Miopia   
213 Alt col vertebr Fr mano Síncope Amigdalitis Usó plantillas 
214 Amigdalitis Miopia Astigmatismo Epistaxis  
215 Miopia    
216 Caries Perthes Planos  
217 0    
218 Tos Rinitis   
219 0    
220 Amigdalitis    
221 0    
222 Dolor abdom    
223 Hipoglucemia    
224 0    
225 0    
226 Tricotilosis    
227 Asma Esfuerzo Alergia Faringitis Tapones cera Otitis 
228 Glaucoma Fract cu-ra   
229 Papiloma Endodoncia   
230 Usó plantillas Sinusitis Cefaleas  
231 Lombrices Pl x plano val   
232 Amigdalofaringitis Adenoiditis Otitis Fract cu-ra  
233 0    
234 0    
235 Ambliopia Astigmatismo   
236 0    
237 0    
238 0    
239 Síncope    
240 0    
241 0    
242 Soplo    
243 0    
244 Miopia    
245 Miopia Astigmatismo Fr codo  
246 Síncope Cefalea Mareo  
247 0    
248 Otitis    
249 Pl x plano val    
250 Desviac tab nas    
251 Fr clavicula    
252 Soplo Fr radio Plantillas Otitis  
253 Soplo Plantillas Otitis  
254 0    
255 Miopia    
256 Plantillas    
257 Perf timpano    
258 Alergia acar    
259 Miopía    
260 Fr clavicula    
261 Convulsiones    
262 Micosis fac Plantillas   
263 Disnea Cefalea esf   
264 Pl x planos    
265 0    
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266 Soplo Bronquitis Fr radio  
267 Neumonia Fr muñeca   
268 Anemia Adenoiditis Otitis  
269 Soplo Usó plantillas   
270 Adenoiditis    
271 0    
272 0    
273 Soplo Miopia Ortodoncia  
274 0    
275 0    
276 0    
277 Soplo Neumonia Escoliosis  
278 Escoliosis    
279 0    
280 Asma    
281 Dolor artic    
282 0    
283 0    
284 Astigmatismo    
285 0    
286 Asma Laringitis Usó plantillas Rinitis  
287 0    
288 0    
289 Estreñimiento    
290 0    
291 0    
292 0    
293 Valgo    
294 Neumonia Fr mano   
295 0    
296 Hipermetropía Astigmatismo   
297 0    
298 Fr-Lux codo Micosis plantar   
299 Amigdalitis    
300 0    
301 0    
302 Ortodoncia Escoliosis Cefaleas Dolor artic  
303 Micosis plantar    
304 Soplo Palpitaciones Arritmia Pirosis Fr muñeca 
305 Alergia polen Hipermetropía Astigmatismo  
306 0    
307 0    
308 Pl x cavos Acne   
309 Anemia Fr muñeca Hipermetropía Astigmatismo HTA 
310 Estreñimiento Cavos Hongos  
311 Pinchazo Pre Astigmatismo   
312 Fr cubito Cavos   
313 0    
314 0    
315 Cavos Fr radio Escoliosis  
316 0    
317 Amigalofaringitis Fr muñeca Sinusitis Hiperhidrosis Síncope 
318 0    
319 Síncope Miopia Dermatitis Astigmatismo Amigdalitis 
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320 Fr perone    
321 Fr rotula Fr muñeca   
322 0    
323 Bronquitis asm DisEsfue Cefalea  
324 Miopia    
325 Soplo    
326 Usó plantillas Epifisiolisis   
327 0    
328 Fr tobillo    
329 Amigdalitis Astigmatismo   
330 Valgo retrop Usó plantillas   
331 Hipermetropia Astigmatismo   
332 Fr mano Alergia med   
333 Usó plantillas Micosis plantar   
334 Hipermetropía Astigmatismo Fr radio Ortodoncia  
335 Adenoiditis Hipermetropía   
336 Hongos    
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III. Antecedentes médicos familiares 
 

 Antecedentes  Antecedentes  Antecedentes 
 familiares 1 familiares 2 familiares 3 
1 0   
2 0   
3 0   
4 0   
5 Asma   
6 0   
7 0   
8 0   
9 0   

10 Escleros Tub   
11 0   
12 Síncope   
13 HTA Hipercolesterolemia Hiperuricemia 
14 0   
15 0   
16 0   
17 0   
18 0   
19 0   
20 0   
21 0   
22 0   
23 0   
24 0   
25 Extras Ventr   
26 0   
27 0   
28 0   
29 0   
30 0   
31 Celiaquia   
32 0   
33 0   
34 Miopia   
35 0   
36 HTA   
37 0   
38 PancreaC Ulcus GD Alergia polen 
39 Ca mama Alergia polen  
40 0   
41 0   
42 0   
43 0   
44 0   
45 Polinosis Asma  
46 0   
47 0   
48 0   
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49 0   
50 0   
51 0   
52 0   
53 0   
54 0   
55 0   
56 0   
57 0   
58 0   
59 0   
60 0   
61 0   
62 0   
63 Hipercolesterolemia Espondil Anq Depresión 
64 0   
65 0   
66 0   
67 0   
68 Alergia   
69 0   
70 0   
71 0   
72 0   
73 0   
74 0   
75 0   
76 0   
77 Escoliosis Endometriosis Alerdia polen 
78 0   
79 0   
80 0   
81 0   
82 0   
83 0   
84 0   
85 0   
86 0   
87 0   
88 0   
89 0   
90 0   
91 0   
92 0   
93 0   
94 0   
95 0   
96 0   
97 0   
98 0   
99 0   

100 0   
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101 0   
102 0   
103 0   
104 0   
105 0   
106 0   
107 0   
108 0   
109 HTA   
110 0   
111 0   
112 0   
113 0   
114 0   
115 0   
116 0   
117 0   
118 0   
119 0   
120 0   
121 0   
122 0   
123 0   
124 0   
125 0   
126 0   
127 0   
128 0   
129 0   
130 0   
131 0   
132 0   
133 0   
134 0   
135 Hipertiroidismo   
136 Diabetes I Dermatitis  
137 0   
138 ACV+   
139 0   
140 0   
141 0   
142 0   
143 0   
144 0   
145 0   
146 0   
147 0   
148 0   
149 0   
150 0   
151 0   
152 0   
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153 0   
154 0   
155 0   
156 0   
157 0   
158 0   
159 0   
160 0   
161 0   
162 0   
163 0   
164 0   
165 0   
166 0   
167 0   
168 0   
169 0   
170 0   
171 0   
172 0   
173 0   
174 0   
175 0   
176 0   
177 0   
178 0   
179 0   
180 0   
181 0   
182 0   
183 0   
184 0   
185 0   
186 0   
187 Escolios   
188 0   
189 0   
190 0   
191 0   
192 0   
193 0   
194 0   
195 Asma   
196 0   
197 0   
198 0   
199 0   
200 0   
201 0   
202 0   
203 0   
204 Arritmia   
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205 0   
206 Depresión   
207 0   
208 0   
209 0   
210 0   
211 0   
212 0   
213 0   
214 0   
215 0   
216 0   
217 0   
218 0   
219 0   
220 0   
221 0   
222 0   
223 0   
224 0   
225 0   
226 0   
227 0   
228 Glaucoma   
229 0   
230 0   
231 0   
232 Alergia   
233 0   
234 0   
235 HTA   
236 0   
237 0   
238 0   
239 0   
240 0   
241 0   
242 0   
243 0   
244 0   
245 0   
246 0   
247 0   
248 0   
249 Psoriasis   
250 0   
251 0   
252 0   
253 0   
254 0   
255 0   
256 Alergia polen Hipertiriroidismo  
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257 0   
258 0   
259 0   
260 0   
261 0   
262 0   
263 0   
264 0   
265 0   
266 0   
267 0   
268 0   
269 0   
270 0   
271 0   
272 0   
273 0   
274 0   
275 0   
276 0   
277 0   
278 0   
279 0   
280 0   
281 0   
282 0   
283 0   
284 0   
285 0   
286 Alergia   
287 0   
288 Hipotiroidismo   
289 0   
290 0   
291 0   
292 0   
293 Diabetes   
294 0   
295 0   
296 0   
297 0   
298 0   
299 0   
300 0   
301 0   
302 Bocio   
303 0   
304 0   
305 0   
306 0   
307 0   
308 0   
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309 0   
310 0   
311 0   
312 0   
313 0   
314 0   
315 0   
316 0   
317 0   
318 0   
319 0   
320 0   
321 0   
322 0   
323 Hern discal   
324 0   
325 0   
326 Hipercolesterolemia   
327 0   
328 0   
329 0   
330 MC Dilatada   
331 Pontaje AC   
332 0   
333 0   
334 0   
335 0   
336 0   
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IV. Antecedentes quirúrgicos 
 

 Antecedentes  Antecedentes  Antecedentes 
 quirúrgicos 1 quirúrgicos 2 quirúrgicos 3 
1 0   
2 0   
3 0   
4 Criptorquidia   
5 0   
6 Criptorquidia   
7 0   
8 0   
9 0   

10 0   
11 Hern inguinal   
12 0   
13 0   
14 0   
15 0   
16 0   
17 0   
18 0   
19 0   
20 0   
21 0   
22 0   
23 0   
24 0   
25 0   
26 0   
27 0   
28 0   
29 0   
30 0   
31 0   
32 0   
33 0   
34 0   
35 0   
36 0   
37 0   
38 0   
39 0   
40 Adenoidect   
41 0   
42 0   
43 0   
44 Adenoidect   
45 Adenoidect   
46 0   
47 0   
48 Apendici   
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49 0   
50 Apendici   
51 Vejiga   
52 0   
53 0   
54 0   
55 0   
56 0   
57 0   
58 0   
59 Hern inguinal Hidrocele  
60 0   
61 0   
62 Hidrocele   
63 0   
64 0   
65 0   
66 0   
67 0   
68 Adenoidect   
69 0   
70 0   
71 0   
72 0   
73 0   
74 0   
75 0   
76 0   
77 0   
78 Hern inguinal   
79 0   
80 0   
81 0   
82 0   
83 0   
84 0   
85 0   
86 0   
87 0   
88 Adenoidect Amigdalect  
89 Planos Alargam Aqui  
90 0   
91 0   
92 0   
93 0   
94 0   
95 0   
96 0   
97 0   
98 0   
99 0   

100 0   
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101 0   
102 0   
103 0   
104 0   
105 0   
106 0   
107 0   
108 0   
109 0   
110 0   
111 0   
112 0   
113 0   
114 0   
115 0   
116 0   
117 0   
118 0   
119 0   
120 0   
121 0   
122 0   
123 0   
124 0   
125 0   
126 0   
127 0   
128 0   
129 0   
130 0   
131 Int Renal Suprapub  
132 0   
133 0   
134 0   
135 0   
136 0   
137 0   
138 0   
139 0   
140 0   
141 0   
142 0   
143 0   
144 0   
145 Ductus   
146 Laparatomia   
147 0   
148 0   
149 0   
150 0   
151 Planos Alargam Aqui  
152 0   
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153 0   
154 0   
155 0   
156 0   
157 Adenoidect   
158 0   
159 0   
160 0   
161 0   
162 Nevus   
163 0   
164 0   
165 0   
166 Nevus   
167 0   
168 0   
169 0   
170 0   
171 0   
172 0   
173 0   
174 0   
175 0   
176 0   
177 0   
178 0   
179 0   
180 0   
181 0   
182 0   
183 0   
184 0   
185 0   
186 0   
187 Apendici   
188 0   
189 Adenoidect Drenaje tim  
190 0   
191 0   
192 0   
193 0   
194 0   
195 0   
196 0   
197 0   
198 0   
199 0   
200 0   
201 0   
202 0   
203 0   
204 Dren tim Adenoide  
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205 Int coclea Peritonitis  
206 0   
207 Criptorquidia Hipospadias  
208 0   
209 0   
210 0   
211 0   
212 0   
213 0   
214 0   
215 0   
216 0   
217 0   
218 Adenoidect   
219 0   
220 0   
221 0   
222 0   
223 0   
224 Pies planos Alargam Aqui  
225 0   
226 0   
227 Adenoidect   
228 0   
229 0   
230 0   
231 0   
232 0   
233 0   
234 Laparatomia   
235 0   
236 Apendici   
237 0   
238 0   
239 0   
240 0   
241 Adenoidect   
242 0   
243 Adenoidect   
244 0   
245 0   
246 0   
247 0   
248 0   
249 Apendici   
250 Criptorquidia   
251 0   
252 0   
253 Hern inguinal   
254 0   
255 0   
256 Hidrocel Hern inguinal H supraumbil 
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257 0   
258 Apendici   
259 0   
260 Nevus   
261 0   
262 0   
263 0   
264 0   
265 0   
266 0   
267 0   
268 0   
269 0   
270 0   
271 0   
272 0   
273 0   
274 Hern inguinal   
275 0   
276 0   
277 Apendici   
278 Adenoidect   
279 0   
280 0   
281 0   
282 0   
283 0   
284 0   
285 0   
286 0   
287 0   
288 0   
289 0   
290 0   
291 0   
292 0   
293 0   
294 0   
295 0   
296 0   
297 0   
298 Adenoidect   
299 0   
300 0   
301 Q adeno   
302 Epifisiolisis   
303 0   
304 0   
305 0   
306 0   
307 0   
308 0   
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309 0   
310 0   
311 0   
312 0   
313 0   
314 0   
315 0   
316 0   
317 0   
318 0   
319 0   
320 0   
321 0   
322 0   
323 Fract cu-ra   
324 0   
325 0   
326 0   
327 0   
328 0   
329 0   
330 Adenoidect   
331 0   
332 0   
333 0   
334 0   
335 0   
336 0   

 



                                                                                                                                                   36 

V. Antecedentes lesionales 
 

 Antecedentes  Antecedentes  Antecedentes  Antecedentes  
 lesionales 1 lesionales 2 lesionales 3 lesionales 4 
1 0    
2 Tend muñeca    
3 0    
4 0    
5 0    
6 0    
7 0    
8 0    
9 Calambre    

10 0    

11 
Esguince 
muñeca AT dedom   

12 Tend aquiles    
13 0    
14 Les musc menor    
15 0    
16 0    
17 Esguince tobillo    
18 0    
19 0    
20 0    
21 0    
22 0    
23 0    
24 0    
25 0    
26 0    
27 0    
28 0    
29 Esguince tobillo    
30 0    
31 Esguince tobillo    
32 0    
33 0    
34 0    
35 Esguince tobillo    
36 0    
37 0    
38 0    
39 0    
40 0    
41 0    
42 0    
43 0    
44 0    
45 0    
46 Tend pie    
47 0    
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48 Esguince tobillo    
49 0    
50 0    
51 0    
52 0    
53 0    
54 0    
55 0    
56 0    
57 0    
58 0    
59 0    
60 Esguince tobillo Tend pie   
61 0    
62 0    
63 0    
64 0    
65 0    
66 0    
67 0    
68 Tendinitis Les musc menor   
69 Esguince tobillo    
70 0    
71 0    
72 0    
73 0    
74 0    
75 0    
76 0    
77 0    
78 Esguince tobillo OS   
79 0    
80 0    
81 0    
82 0    
83 Esguince tobillo    
84 0    
85 0    
86 Esguince tobillo Rotura fibras   
87 0    
88 0    
89 0    
90 0    
91 0    
92 0    
93 0    
94 0    
95 0    
96 0    
97 Contr muscular    
98 0    
99 0    
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100 0    
101 0    
102 0    
103 0    
104 0    
105 0    
106 0    
107 Esguince tobillo    
108 0    
109 0    
110 0    
111 0    
112 0    
113 0    
114 AT dedom    
115 0    
116 Esguince tobillo    
117 0    
118 0    
119 0    
120 0    
121 0    
122 Esguince tobillo Tendinitis   
123 0    
124 0    
125 0    
126 0    
127 0    
128 0    
129 0    
130 0    
131 0    
132 0    
133 0    
134 AT dedom    
135 Esguince tobillo Sinovitis   
136 Les musc menor    
137 0    
138 0    
139 0    
140 0    
141 0    
142 0    
143 0    
144 0    
145 0    
146 0    
147 0    
148 0    
149 0    
150 0    
151 0    
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152 0    
153 0    
154 0    
155 Esguince tobillo    
156 0    
157 0    
158 0    
159 AT dedom Esguince clavic   
160 0    

161 Esguince tobillo 
Esguince 
muñeca   

162 Tend rotula    
163 0    
164 Sobrec musc    
165 0    
166 Esguince tobillo    
167 Esguince tobillo    
168 0    
169 0    
170 0    
171 0    
172 0    
173 0    
174 0    
175 0    
176 0    
177 Contus mus    
178 Esguince tobillo Les musc menor   
179 Esguince tobillo Contr muscular AT dedom  
180 0    
181 0    
182 0    
183 0    
184 Meniscitis    
185 0    
186 0    
187 0    
188 0    
189 0    
190 0    
191 0    
192 0    
193 0    
194 0    
195 Calambre    
196 0    
197 Dol Espalda In    
198 0    
199 0    
200 0    
201 0    
202 0    
203 0    
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204 Lux dedo AT dedom   
205 0    
206 Esguince tobillo    
207 Esguince tobillo    
208 Esguince tobillo    
209 0    
210 Esguince tobillo Contr muscular   
211 Esguince tobillo OS   
212 Esguince tobillo Les musc menor   
213 0    
214 0    
215 0    
216 Rotura fibras    
217 Esguince tobillo    
218 Esguince tobillo    
219 0    
220 0    
221 0    
222 0    
223 0    
224 0    
225 0    
226 0    

227 
Esguince 
muñeca    

228 Dol Espalda In    
229 0    
230 0    
231 0    
232 0    
233 0    
234 0    
235 0    
236 Epifisiolisis    
237 0    
238 0    
239 Esguince tobillo AT dedom Lumbalgia Calambre 
240 0    
241 Condrop rotula    
242 0    
243 Esguince tobillo    
244 Esguince tobillo Dol Espalda In Esguince rodilla Rotura fibras 
245 Rotura fibras Esguince tobillo   
246 0    
247 0    
248 0    
249 0    
250 OS    
251 0    
252 Contr muscular    
253 0    
254 0    
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255 0    
256 0    
257 Esguince tobillo    
258 Esguince tobillo    
259 0    
260 TCE ss TAC CR-   
261 Esguince tobillo Tend pie   
262 0    
263 Esguince tobillo Les musc menor   
264 0    
265 0    
266 0    
267 Esguince cervic    
268 0    
269 0    
270 Esguince tobillo    
271 Sinovitis ro    
272 0    
273 Esguince tobillo    
274 0    
275 Talalgia    
276 0    
277 Esguince rodilla    
278 0    
279 0    
280 Esguince tobillo    

281 
Esguince 
muñeca    

282 0    
283 0    
284 0    
285 0    
286 Lux dedo Esguince tobillo   
287 AT dedom    
288 0    
289 Rotura fibras    
290 0    
291 0    
292 Esguince tobillo Cont hom   
293 AT dedom    
294 0    
295 0    
296 Esguince tobillo Rotura fibras   
297 Esguince tobillo    
298 Les inesp rod    
299 0    
300 Esguince tobillo AT dedom   
301 Esguince tobillo    
302 Esguince tobillo    
303 Esguince tobillo Contr muscular   
304 Fr mano    
305 Esguince tobillo Les musc menor   
306 Esguince tobillo    
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307 OS Talalgia   
308 0    
309 Esguince tobillo Esguince rodilla Tend bice B Les Aductor 
310 0    
311 Esguince tobillo    
312 Esguince tobillo    
313 Esguince tobillo Lumbalgia   
314 0    
315 0    
316 0    
317 Esguince tobillo Les musc menor Calambre  
318 0    
319 Dol Espalda In    
320 0    
321 Esguince tobillo    

322 
Esguince 
muñeca Esguince tobillo   

323 Esguince tobillo Calambre   
324 Dol Espalda In Esguince tobillo   
325 0    
326 Tend aquiles Epifisiolisis   
327 0    
328 0    
329 Esguince tobillo    
330 Inest Tobill    
331 Esguince tobillo Talalgia   
332 0    
333 Esguince tobillo    
334 0    
335 0    
336 0    
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V. Antropometría: Peso, talla y pliegues 
 

   Pliegue  Pliegue  Pliegue  Pliegue  
 Peso Talla Tríceps Escapula Iliaco Abdominal 

1 36 132,6 17,1 14,2 30,4 32,3 
2 32,2 139 13,1 6,2 7,3 8,9 
3 32,8 137 11,3 4,2 4,3 7,2 
4 35,4 135 18,3 10,4 11,3 21,2 
5 33,4 127,3 16,1 8,2 8,4 12,3 
6 37,6 137,3 16,1 13,2 10,3 16,2 
7 28 130 9 4,8 5,4 5,2 
8 29,4 131,5 16,4 8,2 7,3 11,2 
9 23,8 126,2 10,3 5,2 4,5 4,2 

10 28,8 129,3 9,3 5,2 5,4 9,2 
11 29,6 135 5,3 4,2 4,3 5,2 
12 29,6 138 12 5,2 4,3 3,8 
13 54,6 140 15,3 14,2 26,4 27,2 
14 33,2 135 12,3 5,2 6,5 7,2 
15 26,8 128 6 5,2 4 4,2 
16 27,8 136,2 9,3 5,2 4,3 5,2 
17 32,8 138,2 8,3 7,2 6,3 8,2 
18 33,2 133 14 7,4 7,3 10,2 
19 25 127 8 5,2 4 4,2 
20 30,2 130 8 5,2 5,3 7,2 
21 44,8 137 26 24,2 20,2 32,4 
22 31,8 127,2 15,8 11,3 10,4 23,2 
23 36,4 143 11,3 8,1 5,2 6,8 
24 23,2 132 7,8 4,2 3,7 5 
25 28,4 128,5 9 5,2 5,3 6,2 
26 48,6 154,5 25,3 20,2 22,3 24,2 
27 44,6 143 27,4 17,2 18,4 23,2 
28 43,6 145,2 20,1 15,2 15,3 25,2 
29 39,2 136,5 18 12,2 15,3 23,2 
30 31,4 141 12,4 5,2 4,3 6,2 
31 29 138 3,2 6,4 5,3 5,2 
32 36 139 16 10,2 10,4 19,2 
33 28,2 134 10,1 6,2 6,4 7,2 
34 28,2 135 8,4 5 4 5,2 
35 38,4 142 16 13,4 11,3 19,2 
36 35,4 142 10 6,8 7 7,8 
37 38,8 135 16 14,3 17,4 31,2 
38 27,2 134 6 5 4,3 5,2 
39 29,8 133 13 8,2 5 6,2 
40 29 139 7 5,8 4,3 5,2 
41 30,4 130 10,4 7 4,8 7,2 
42 31,6 130 12,8 11,8 8,4 20,2 
43 27 127,8 12,4 5,2 5,3 7,2 
44 38,6 135 16,3 15,4 20,3 26,2 
45 49,2 141,4 28,8 20 22,3 36,2 
46 51,6 149,2 21,5 31,5 34 38 
47 37,6 138 22,5 8,8 8,7 17,2 
48 25,4 139,5 6,8 4,2 4,8 4,2 
49 40,2 142,3 21,2 15,3 21,2 14 
50 29,8 133 13,2 8,8 8,1 5,4 
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51 29,2 138 7,2 4,8 5,2 3,8 
52 33,8 138,5 14 6,8 18,2 8,8 
53 30 141,2 7,6 5,1 5,1 4,5 
54 24,6 129,3 8,8 4,4 3,8 4,6 
55 39 146 9,3 6,2 6,3 9,2 
56 39,8 157 11,4 5,2 5,3 6,2 
57 57,5 154 20,3 19,4 31,2 34,2 
58 45 144 16 13,4 10,3 20,2 
59 25,8 130,6 6,8 4,2 4,2 4 
60 42 153 15,3 10,2 11,3 16,2 
61 42,2 154 10 6,2 5,3 10,2 
62 39,8 151 7,3 5,8 6,3 8,2 
63 43,9 144,4 15,9 16 17 26,8 
64 45,5 143,2 19,3 16,2 15,3 25,2 
65 32 133 8,2 6,8 11,3 18,2 
66 43,4 146,6 17,4 10,2 11,4 21,2 
67 37 144 13,4 7,2 5,3 10,2 
68 32,8 135,5 15,4 11,2 9,3 15,2 
69 38,2 144 16 8,2 11,4 22,2 
70 32,6 143 8,2 5,4 5,3 7,2 
71 49,8 150 17,4 12,2 14,3 26,2 
72 38,6 136 12,4 10,2 9,3 17,2 
73 49,6 154 20,4 16,2 26,2 33,2 
74 58,6 156 17 16,2 16,4 29,2 
75 34 138 14,3 6,2 7,3 13,2 
76 45,4 146 21 14,2 24,8 30,2 
77 30,8 140 10 5 4,8 5,2 
78 47,4 152 16 12,2 15,3 26,2 
79 36,6 147 9 5,2 5,3 9,2 
80 41,2 151 16 9,2 11,3 14,2 
81 42,4 137 19,3 11,2 14,4 16,2 
82 54 140,2 30,2 29,3 36,1 40,2 
83 34,8 141,5 12,4 7,3 9,2 6,3 
84 39 143,5 12,3 6 12,2 6,3 
85 29,4 135,2 7,2 6,3 10,2 7 
86 47,2 161,4 13,4 7,1 7,3 12,2 
87 57,2 148,2 27,3 30,2 34,2 26,2 
88 44,8 143,2 19,3 12,2 18,4 23,2 
89 42,8 143,8 24,1 18,3 23,4 28,2 
90 33,2 145,4 8,2 6 6 4,8 
91 36,2 140 23,2 14,2 29,2 17 
92 31 142 9,8 5,4 5,3 3,8 
93 47,2 155,2 13,1 8,3 16,5 10,2 
94 57,4 156,2 25 19 33 24,5 
95 40,2 145,6 13,2 9,8 18,2 13,6 
96 28,6 141,8 9,4 4,4 6,1 4,6 
97 36 139,5 10,2 6,8 13,3 7,2 
98 29,8 143,7 8,8 5,4 6,8 4,7 
99 48,8 151 19 16 30,8 21 

100 37,2 136 19,8 14,2 20,8 13,2 
101 45,2 158 15 9,4 18 11,2 
102 37,4 144,8 12,3 5 5,4 11,8 
103 52,8 161,5 10,5 9,2 10,4 17,2 
104 43,4 148,5 13,2 8,4 8,3 12,2 
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105 41 165 6,8 5,4 6,2 9,2 
106 39 148 9,3 8,2 8,3 12,4 
107 58,5 170 10,3 11,2 21,3 35,2 
108 51,4 158,4 15,3 8,2 16,4 20,2 
109 54,2 171 11 7,4 8,3 11,2 
110 44 157 11,2 6,4 7,3 9,2 
111 51,4 163,5 20 9,2 10,4 15,2 
112 28,5 143 5,3 6,2 5,3 4,2 
113 57 166 12,4 16,2 14,2 23,2 
114 55 173 5,3 6,2 7,3 12,4 
115 55,3 167,5 16 8,3 9,3 16,2 
116 76 176,1 19,4 8,5 21 34,2 
117 45,5 136 10 7,4 7,2 13,4 
118 44,3 156,3 15 8,8 7,2 10,2 
119 33,8 139 11 5,4 7 7,2 
120 47,4 149,8 33,4 13 16,6 25,6 
121 44 152 12 6,2 8,3 15,2 
122 43 153,2 10,3 8,2 11,4 12,2 
123 39,6 140 16,1 9,2 9,3 12,4 
124 36,8 142,4 11,2 6,9 7,8 10,8 
125 36,2 143,2 11,4 9,2 6,3 9,2 
126 38,4 144,5 12,4 8,2 7,3 10,2 
127 43,8 160 16 6,4 7,3 9,2 
128 30 139 11 5,2 5,3 6,2 
129 41 150 15,3 8,2 11,4 22,3 
130 50 153,6 18 14,3 22,4 35,2 
131 35,2 148 8,2 6,4 5,3 6,2 
132 51,8 157,2 24 14,2 26,4 33,2 
133 38,8 155 8 6 7,3 6,2 
134 45 153,5 14 12,2 7,4 8,2 
135 39,2 153 14 8,2 8,3 10,2 
136 40 147 9,2 6,4 5,3 9,2 
137 38 151 11,3 5,2 5,3 6,2 
138 57,2 155 20,2 13,4 20,4 25,2 
139 70,4 168 16 20,2 31,4 37,2 
140 58,4 160 15 11,2 15,3 24,2 
141 43,8 155,5 10 6,2 6 9,2 
142 51,2 150 22,1 15,2 20,3 33,2 
143 37,4 152,5 16,1 8,2 9,3 14,2 
144 43 141,2 19,1 8,2 11,3 24,2 
145 46,2 150 19,3 9,2 10,3 15,2 
146 44,6 155,6 16 14,2 20,2 16,3 
147 31,8 150 5,3 5,3 4,2 7,2 
148 43,8 145 28,4 23,2 14,3 26,2 
149 38,6 144,5 18,3 9,2 10,3 16,2 
150 48,2 158,3 16,4 12,3 14,3 18,2 
151 43,8 151 12,2 7,2 13,7 7,8 
152 50,6 146,2 23,3 18,8 40 23 
153 46,6 146,6 26 21,3 26 42 
154 31,8 141,5 8,2 6,2 5,3 7,7 
155 40,6 155,2 14,8 6 7 9 
156 38,2 150,5 17,3 8,5 7,4 3,6 
157 39,4 161 6,8 5,3 5,3 6,2 
158 56 181 9 6,2 9,3 10,2 
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159 38 146 10,2 7,4 54,4 6,9 
160 55,2 167,5 13,2 6,2 5 9,8 
161 59,5 173 10,4 8,3 9,2 16,2 
162 62 175,8 11 8,2 7,4 8,2 
163 33 145 5,2 5 4,5 4,2 
164 53,4 156 16,4 13,2 16,4 23,2 
165 65,4 177 19,3 17,2 17,4 33,2 
166 57 169 16,1 14,2 18,3 30,2 
167 62,6 173 11 8,2 7,4 9,2 
168 53,8 170 12 7,1 8,3 12,4 
169 43,6 150 19,3 7,8 11,3 19,2 
170 48,2 154 16,3 11,2 24,1 33,2 
171 63,8 174 11,4 9 9,3 12,4 
172 44 158,2 16 6,2 10,4 13,2 
173 44,2 152 16 7,4 12,3 22,4 
174 46,6 148 17 15,2 20,3 26,2 
175 41,2 155 11 8,2 7,3 9,2 
176 39,4 144 13 7,2 12,4 18,2 
177 44,6 148,5 16,4 11,2 19,3 27,2 
178 42,2 154 12 8,2 9,2 7,2 
179 47 162 17 8,2 10,3 16,2 
180 49,8 149,5 26 21,2 14,4 30,2 
181 36,4 151 10 6,4 6,2 12,4 
182 42 149,5 14,3 8,2 10,3 16,2 
183 47,8 156,2 16,3 8,2 12,4 18,2 
184 73,6 176 17 18,2 32 38,2 
185 48 164 13 7,2 8,4 10,2 
186 50,4 175 7,4 5,2 4,3 6,2 
187 50,6 164 14 7,2 8,3 12,8 
188 39 155 12 6,2 4,3 6,2 
189 48,4 161,2 11 8,2 9,3 12,2 
190 69,8 165,3 18,4 17,3 25,3 38,2 
191 50,6 163 8,3 8,2 11,3 14,2 
192 45 158,2 13 9,4 17,2 13,4 
193 63,4 167,2 17,3 11,2 20,3 27,2 
194 54,6 160,5 17,1 10,2 13,4 16,2 
195 62,2 160,4 31,3 20,2 32,2 42 
196 68,4 168 20,3 17,2 31 29,2 
197 46,6 166,2 11,2 7 6,3 9,2 
198 46,8 151 15,4 8,2 16,3 25,2 
199 64 166,3 30 25,3 22,5 35,8 
200 56,2 161,5 11 9 6,8 14,1 
201 63,6 172,5 10,8 14,3 21 26,5 
202 56,4 160,5 23 13 14 21,2 
203 26,8 140,3 6,9 4,3 4,2 5,2 
204 75,2 191,2 10,2 9,2 8,4 11,2 
205 82 187 9,3 9,2 10,3 20,2 
206 69,4 181,6 11,2 10,3 12,3 16,2 
207 77 185 12,3 11,4 21,3 29,2 
208 79,8 189,5 9,3 8,2 8,3 12,2 
209 62 180 9,4 6,2 6,4 10,2 
210 78 175 22 20 23,8 33,8 
211 45 154 8 6,3 5,2 8,7 
212 86 185 13 12,3 26,1 34,2 
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213 69,2 187,1 9,3 7,2 15,3 6,2 
214 66,5 180 10,3 8,4 6,3 12,2 
215 64,5 179,7 8,6 7 7 11,4 
216 74,6 168 26,1 20,2 35,3 36,2 
217 49 165,3 7,1 6,4 6,3 7,2 
218 73,6 186 10,3 7,4 8,3 10,2 
219 46,8 157,5 16 11,2 12,4 20,2 
220 59 161 20,3 19,2 26,3 34,2 
221 73 174 20,2 13,4 21,3 22,4 
222 47,2 161,5 7,3 6,2 4,3 5,2 
223 61 178 11 8,2 20,3 13,2 
224 57 170 11,3 7,2 9,3 13,4 
225 66,6 156 34,1 30,2 21,3 24,2 
226 38,8 157 11 6,2 6,3 10,2 
227 56,8 161 16 7,4 13,4 18,2 
228 69,2 161 22 15,2 32,8 39,2 
229 60,2 165 25 12,4 19,4 36,2 
230 69 162 18 14,2 17,2 24,2 
231 48,8 168 7 6,2 5,3 6,2 
232 57,6 158,2 15 9,2 13,4 21,2 
233 67,8 166,2 14,2 13,8 20,4 32,2 
234 60,2 178,2 10,3 8,2 6,3 8,2 
235 50 165,3 20,3 8,2 13,4 23,2 
236 70,2 180 16,3 11,2 21,4 31,3 
237 49,8 159 19,5 13,4 10,3 18,2 
238 68,8 174,6 12,4 8,2 10,3 14,2 
239 87,2 184,4 23,1 24,3 38,7 43,2 
240 46,6 166,2 7,2 6,3 7,8 9,2 
241 70,4 173 21,3 22,2 25,3 29,2 
242 74 174 14,3 24,2 34,1 36,2 
243 59,8 169,3 12,4 11,2 15 21,2 
244 57,6 166,7 14,3 11,2 11,3 12,2 
245 57 178,2 8,3 6,8 7,3 8,2 
246 79,4 179,2 23,1 20,2 26,4 32,2 
247 57,4 171,2 13,4 8,2 7,2 10 
248 80,6 159,4 30,4 31,2 40,1 44,2 
249 52,2 159 16,8 9,2 9,8 15,2 
250 62,8 168,5 20,3 19,2 22,4 27,2 
251 53,8 164,3 6,8 6,2 8,3 9,2 
252 44,2 148,5 17,2 13 13,8 26 
253 50,2 167 14,8 9,8 11,8 17 
254 60 179 6,3 8,2 6,3 7,2 
255 67,8 183 10,2 8,3 5,8 16,2 
256 57 171,5 8,3 6,8 7,3 9,2 
257 66,8 186 8 7,2 12,3 4,2 
258 81,2 185,4 15 14,8 20 31,2 
259 66 182 10 9,2 8,3 10,2 
260 58 173,2 7,4 6,2 6,3 8,2 
261 66,6 175,5 10,3 8,4 7,3 8,8 
262 49,3 169,4 9,2 7,2 7,8 10,6 
263 55 158 14 13,2 21,3 20,2 
264 70,8 186 13,4 9,2 18,3 22,3 
265 63,4 180 10,3 9,2 7,3 9,2 
266 36,8 155,5 6,5 6 6,5 6,2 
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267 87,6 184 20,4 21,2 26,3 32,4 
268 67,4 177 13,4 9,2 10,4 14,2 
269 50 154 18 8,2 11,4 21,2 
270 52,2 169 7 5,2 5 7,2 
271 57 163,2 10 8,2 6 9,2 
272 57,8 177 11,3 8,2 6,5 6 
273 68,8 174,2 18 9,3 11,3 16,2 
274 59,6 174,6 10,3 9,2 9,4 10,3 
275 78,4 182 16,2 13,4 26,3 31,2 
276 51,6 172,5 14 8,5 8 17,2 
277 59,2 173,2 14,3 8 12,2 8,3 
278 69,2 176,3 16 14,3 20,2 14,3 
279 80 186 14,3 13,2 31,2 29,3 
280 59,4 179,2 8,2 8 7,2 9,5 
281 59,8 179,8 14,2 7,4 9,2 8,5 
282 89,4 181,5 40 39 50 50 
283 59,2 160 21,3 15,2 22,4 31 
284 89,6 179 30,2 14,3 35,1 38,2 
285 68,6 173 15,3 10,2 8,9 13,2 
286 68,8 172 21 26,2 15,4 22,3 
287 56 177,3 8,5 7,1 7,3 9,2 
288 44,8 159,2 11,3 8,2 10,3 14,2 
289 62 188 9,4 6,2 7,3 10,2 
290 52,6 178,5 7,3 6,2 6,3 9,2 
291 51,8 173,7 6,2 4,8 4,3 6,6 
292 53,6 174 8,2 5,8 4,9 6 
293 70 174,3 16,3 12,7 17,8 33 
294 61,2 176,8 11,3 7,8 12,2 18,2 
295 57 167 13,1 8,4 10 11,4 
296 57,6 169,8 11,2 7 6,1 8,8 
297 59,4 177,5 14,8 8,6 8,5 14 
298 65,6 179 7,1 7,2 6,4 9 
299 103,5 199,5 14,2 12,3 24,3 27,2 
300 85,8 180 11 7,2 18,3 20,2 
301 74 179,4 9 8,8 10,3 13 
302 66,8 183,6 8,3 7,2 7,4 13,2 
303 66 174 8 6,2 5,3 7,2 
304 73 189,7 10,5 8,2 8 11,8 
305 85 196,2 10,4 10 12,3 17,2 
306 77,6 192,7 7,4 9,2 7,3 11,2 
307 81,4 189 7,5 10,8 8 13,8 
308 71,7 187,5 13,6 9,2 15,8 25 
309 88,8 190 13,6 10,8 10,2 24,2 
310 80 183 10,7 10,4 8,2 10,6 
311 61,8 172,7 9,8 10 8 10,4 
312 81 189,1 8,2 8,5 7,7 14,8 
313 70,3 185 9,3 8,8 6,1 9,9 
314 69,4 178,6 9,3 11,2 11,4 14,2 
315 66,4 178,4 8,3 8,4 7,3 10,2 
316 63,6 164 12,3 10,2 9,3 17,2 
317 70,4 186 8 9,2 9,3 16,2 
318 61,4 174 9 6,2 6,4 9,2 
319 85,3 174 21,8 24 24 34 
320 61,4 180 8,5 7 6 9,2 
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321 93,2 189,3 21,4 19,3 38,7 39,2 
322 67,2 174,3 11,5 13,8 25,2 21,3 
323 74,6 193 15,4 9,2 8,3 11,2 
324 86,6 188 16,1 11,2 31,4 33,2 
325 60,4 176 8 7,2 5,4 7,2 
326 75,4 183,4 21,4 13 16,1 28,2 
327 81,8 165,2 31,4 20,3 43,5 44,2 
328 71,8 188 10,2 7,5 8,3 9,2 
329 72,2 179 15 14,2 21,3 34,2 
330 67,8 179 10,3 12,2 12,3 13,2 
331 70,8 180 8,5 7,4 8,3 11 
332 65,6 174,2 14,4 10,2 12,4 18,3 
333 58,8 168,3 8,4 8,2 10,2 13,2 
334 47 172,8 8 6,8 5 5,8 
335 43,6 164,4 8 5,8 5,2 7,8 
336 72 162,4 28 27 33,2 41 
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VI. Antropometría: Pliegues y diámetros 
 
 

 Pliegue  Pliegue  Diámetro Diámetro Diámetro 
 Muslo Pierna Humeral Radial  Fémur 
1 35,2 26,4 5,6 4,4 9 
2 16,4 12,3 5,8 4,3 8,7 
3 16,2 11,3 5,5 4,3 8,7 
4 25,3 18,3 5,8 4,3 8,3 
5 31,2 16,4 5,3 4,2 8,4 
6 21,4 11,3 5,8 4,5 8,7 
7 14,2 9,5 5,2 4,3 7,6 
8 28,4 23,2 5,3 3,8 8,8 
9 10,3 9,5 4,8 4 7,7 

10 10,2 16,4 5,3 4,8 8 
11 9,2 7,3 5 4,2 9,2 
12 26,2 12,2 5,2 4 7,3 
13 34,2 30,1 6,5 4,7 11,5 
14 15,2 12,4 6 4,2 9,2 
15 5,2 4,3 4,8 4 7,4 
16 14,2 10,3 5,3 4,4 7,4 
17 15,2 9,3 5,4 4,3 8,3 
18 24,2 14,3 5,5 4,2 8,8 
19 7,1 6,4 5 3,8 7,7 
20 15,2 12 5,2 4,3 8,4 
21 30 24,1 6 4,5 10,2 
22 29,2 12,4 5,3 4,2 8,2 
23 17,2 9,4 5,5 4,5 8 
24 12 12,8 5,1 3,7 7,8 
25 10 8,2 5 4,2 7,7 
26 39,2 26,1 6,3 4,4 9,8 
27 36,2 26,4 6,8 4,6 10,4 
28 37,2 24,8 5,4 4,3 9,5 
29 31,2 24 6,3 4,2 9,2 
30 12,4 11,3 5,4 4,5 8,3 
31 9,2 7,3 5 4,3 7,4 
32 24,2 20,1 5,8 4,3 9 
33 13 12,4 5,3 4,2 8,2 
34 11 9,2 4,8 4,2 8,2 
35 29,2 16 6 4,5 29 
36 15,2 14 5,2 4,4 9 
37 24,2 20 6,4 4,2 9 
38 8,8 7,5 4 3,8 8,2 
39 17,2 14 5,3 4,4 8,2 
40 13,2 10,4 5,3 4,2 8,4 
41 18,2 10,4 5,6 4,3 8,3 
42 13,2 8 5,4 4,2 8,5 
43 19,2 12,4 5,4 4,2 8 
44 24,2 12,8 5,8 4,8 9,3 
45 45 39,4 5,7 4,6 10,5 
46 36,2 30 5,9 5,1 10 
47 29 26 5,9 4,6 8,4 
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48 6,6 10 4,7 3,8 10 
49 33 26 5,4 4,7 9,5 
50 16,8 16 5,2 4,3 8,4 
51 11,8 7,2 5,3 4,3 8,6 
52 29 18,2 5,5 4,9 8,7 
53 10 12,1 5,2 4,4 8,3 
54 13 7,8 5 3,9 7,5 
55 14,2 12,3 5,3 4,2 8,5 
56 16,2 8,4 5,8 4,4 8,7 
57 36,2 34,1 6,4 4,4 10,4 
58 24,2 21,3 5,3 4,2 8,7 
59 10,2 6,3 4,8 4,2 7,7 
60 25,2 14,3 6,2 4,6 9,3 
61 17,2 10,4 5,8 4,8 10,4 
62 20,3 13,2 6,2 4,6 9,6 
63 34 28 5,8 4,5 9 
64 35,2 20,3 5,8 4,4 8,9 
65 24,2 19,8 5,3 4,1 8,2 
66 29,2 19,3 6,2 4,3 9,7 
67 21,2 14,3 5,4 4,3 8,5 
68 26,2 13,4 5,3 4,2 8,3 
69 22,1 11,6 5,2 4,3 9 
70 12,4 10,3 5,3 4,2 8,5 
71 28,2 14,3 6,2 4,8 11 
72 34,2 16,5 6 4,6 9,7 
73 34,2 24,5 6,7 4,6 10,4 
74 29,2 21,3 6,4 4,8 10,2 
75 22,3 10,5 5,7 4,6 9 
76 30,2 26,8 6,2 4,3 9,5 
77 14,2 7 5,4 4,3 8,2 
78 24,2 12,4 6,2 4,8 10 
79 14,2 10 5,3 4,8 9,2 
80 20,2 13 5,7 4,9 9 
81 29,2 27 6 4,3 9,4 
82 40 36,7 7,2 4,6 11 
83 21,2 14,3 5,5 4,3 8 
84 21,2 12,4 8,2 4,6 5,5 
85 20,2 8,3 5,2 3,8 7,5 
86 14,2 12,4 6,3 5 8,5 
87 36,2 24,3 6,6 5,1 9 
88 31,2 14,2 6,2 5 10,3 
89 35,2 19,4 5,8 4,7 8,3 
90 16,3 12,2 5,7 4,4 8,8 
91 36,2 25,2 5,3 4,5 8,3 
92 14,3 10,8 5,6 4,8 8,5 
93 33,3 24,2 6,2 4,7 9,7 
94 37 39,2 6,3 4,6 10 
95 29,2 16 5,7 5 9,3 
96 18,5 13 5 4,5 8,4 
97 28 22 5,3 4,2 8,9 
98 18,3 12 5,3 4,5 8,2 
99 31,8 29,8 5,7 4,4 9,6 
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100 30 19,3 5,6 4,5 9,7 
101 27,8 24,2 5,8 5,2 9 
102 22,2 15,3 6 4,7 8,7 
103 16,2 20,4 5,7 4,8 9,4 
104 13,4 12,3 5,8 4,5 9,2 
105 13,2 9,3 5,4 4,6 8,5 
106 15,2 10,3 5,4 4,2 8,2 
107 21,2 20,4 6,2 4,8 9,5 
108 18,3 11,5 6,2 4,6 9,3 
109 14,2 12,3 6,4 5,2 9,9 
110 11,2 8,4 5,8 4,7 8,5 
111 18 14,3 6,2 4,8 9,9 
112 7,2 5 4,5 3,8 8 
113 24,2 12 5,8 4,4 9,7 
114 9,2 8 6,2 5,4 10 
115 36,2 22 6,3 5,4 10 
116 38,7 21,4 6,8 5,4 10,3 
117 10,4 4,2 5,8 5 9,2 
118 17,9 20,8 5,9 5,3 9,3 
119 12,2 9,4 5,2 4 8,3 
120 33 25 6,2 4,7 9 
121 22,3 12,4 5,8 4,5 8,5 
122 12,3 11,8 5,6 4,7 8,5 
123 23,2 17,4 6,6 4,5 8,7 
124 17,8 17 5,9 4,2 8,6 
125 20,2 12,3 5,3 4,6 8,3 
126 27,2 14,3 5,8 4,8 9 
127 24,2 14,3 6,3 5,2 8,3 
128 16,2 5,3 4,8 4 7,4 
129 16,2 12,4 5,5 4,2 8,5 
130 34,2 24,1 5,6 4,8 10 
131 14,2 6,3 5,2 4,3 8,4 
132 24,2 31,3 6,8 5,3 9,4 
133 11,3 10,4 5,3 4,8 9 
134 23,2 18,3 5,5 4,5 9 
135 14,2 10,3 5,3 4,9 8,2 
136 21,2 9,3 6 4,6 8,4 
137 13,4 10,2 5,3 4,5 8,8 
138 24,2 18,3 7 5 10,4 
139 38,4 20,5 5,2 4,5 9,7 
140 25,2 15 6,2 5 10,3 
141 16,2 10,3 6,2 5 9,9 
142 40,2 28,3 6,8 5,2 9,8 
143 29,2 15,3 6 4,6 8,6 
144 39,2 23 6,4 4,4 10,4 
145 25,2 18,3 6,2 4,8 8,5 
146 25,2 12,4 5,5 4,3 8,3 
147 17,2 6,3 5,5 4,2 8,2 
148 36,2 26,4 6,2 4,8 8,5 
149 30,2 17,1 5,8 4,2 8,3 
150 20,2 24,3 5,6 4,5 8,5 
151 32 23,2 5,9 4,5 9 
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152 40,6 31,3 6,1 4,7 9,9 
153 40,2 33 5,6 4,7 9,3 
154 15,1 7,2 5,5 4,4 8,4 
155 22,8 17 6 5 8,9 
156 24 12,2 5,5 4,3 8,5 
157 9,2 5,4 5,6 4,8 8,4 
158 12,2 9,3 6,5 5 10 
159 13 13,8 6 4,6 9,3 
160 33 21 6,5 5,4 9,2 
161 12,2 10,2 6,4 5,2 10 
162 17,2 11,4 6,8 5,3 9,6 
163 7,4 5,2 5 4,2 8,3 
164 26,2 16,8 6,5 5 9,3 
165 24,2 22,3 7,4 5,3 9,4 
166 26,2 23,1 6,8 4,9 9,7 
167 13,2 14 7,2 5,6 10,4 
168 20,2 16,3 6,3 5,2 9,9 
169 20,2 17,4 6,2 4,3 9,9 
170 26,2 15,3 6,4 5 10,2 
171 15,2 18 6,8 5,3 10,3 
172 24,2 20,3 5,7 4,6 8,7 
173 24,2 20 6 4,3 9 
174 29,8 19 6,4 4,6 9,3 
175 24,2 13,3 5,5 4,4 9,2 
176 24,2 14 5,7 4,3 8,5 
177 24,2 21 5,8 4,3 9,5 
178 24,2 14,3 5,5 4,6 8,2 
179 24,2 18 6,2 4,8 9,5 
180 29,2 19 6,2 4,6 9,4 
181 16,2 12,4 5,5 4,5 9 
182 18,2 14,1 5,5 4,6 9,2 
183 31,4 22 6,8 5 9,2 
184 29,2 26,1 7,2 5,5 10,5 
185 15,2 12 5,8 5 9,7 
186 7,4 5,2 6,8 5,2 9,4 
187 18,2 12,4 6,8 5,2 10,2 
188 13,2 10,4 5,5 4,5 9,3 
189 20,2 12,3 6,2 5,2 9,3 
190 35,2 16,3 6,4 5,2 9,2 
191 13,2 9,4 6,3 4,8 8,5 
192 24,2 10,3 6,2 5 8,4 
193 33,2 25,3 6,4 5,4 8,9 
194 29,2 21,3 6,5 5,2 10,7 
195 35,2 36 7,4 5,2 10,7 
196 21,2 20,4 7,3 4,8 10,2 
197 13,2 11,4 6,2 5 8,6 
198 21,2 19,3 5,7 4,6 8,4 
199 41,4 34 6,4 4,7 9,8 
200 8,2 9,5 6,4 5,2 9,3 
201 25,2 18,8 7 5,7 10 
202 36,8 32,2 6 4,9 10 
203 14 15,2 5 4 7,9 
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204 11,2 9,3 6,5 5,7 9,5 
205 24,2 12 7,2 5,8 10,2 
206 12,2 10 6,5 5,2 9,8 
207 30,3 21,2 6,8 5,2 10,3 
208 15,2 11 7,4 5,5 10 
209 10,4 8 6,4 5,2 9,2 
210 39,2 29,8 7 5,5 10,8 
211 18,3 12 6 5 9,4 
212 16,2 13,4 7 5,5 10,4 
213 6,3 5,8 6,8 5,4 9,9 
214 10,2 9,3 6,6 5,3 9,3 
215 9,6 8,8 7,1 5,6 9,7 
216 33,4 29,6 7,2 5,3 11 
217 11,2 8 6,3 5,3 9,9 
218 15,2 14,3 7,3 5,6 12,3 
219 22,2 12,3 5,8 4,3 9,3 
220 23,2 26 6,8 4,6 10,2 
221 35,2 30,4 6,4 4,8 10,4 
222 10,2 7,3 6,3 5,2 8,5 
223 24,2 16,3 6,3 5,2 10,2 
224 22,3 16,4 6,5 4,6 10,3 
225 34,2 32,8 7,3 4,3 11,2 
226 16,2 12,4 5,3 4,7 8,4 
227 16,2 15 6,3 5,2 10,4 
228 24,2 22,3 6,3 4,8 11 
229 34,2 32 6,8 5,2 10,5 
230 30 23 6,8 5 10,7 
231 15,2 14,3 6,2 5 9,2 
232 14,2 12,4 7 5,2 10,3 
233 17,2 16,1 7,3 5,2 10,4 
234 16,2 10,3 6,4 5 9,5 
235 22,2 11,3 5,7 5 8,3 
236 21,2 15,3 7,2 5,2 9 
237 34,2 26,1 6 5 8,5 
238 17,3 12,4 6,8 6 9,4 
239 40,2 38,7 6,6 5,4 9,3 
240 14,2 6,8 5,9 5 8,3 
241 29,2 26,1 6,2 4,5 9,7 
242 34,2 20,1 6,2 5,2 9,2 
243 18,3 15,4 6 4,8 8,5 
244 19,2 16,8 6,2 5,3 8,5 
245 14,1 10 6,5 5,5 8,7 
246 41 39,8 7 5,2 11,3 
247 13,4 10,5 6,8 5 10,4 
248 43,2 35,8 7,2 5 9,6 
249 22,2 10,4 6 4,5 9,3 
250 35,2 16,3 6,6 5 9,3 
251 14,2 9,3 6,6 5,2 8,9 
252 34,2 18,2 5,9 4,6 9 
253 24,2 16 6,3 5,2 9,6 
254 10,2 8,3 6,3 5,2 9,2 
255 15,2 8 7,4 5,7 10,5 



                                                                                                                                                   55 

256 12,3 9 6,5 5,3 9,3 
257 10,2 9 6,8 5 10,4 
258 20 17,8 7,4 5,9 9,9 
259 16,2 13,4 6,4 5,2 9,5 
260 6,2 7,4 6,3 4,6 9,4 
261 14 10 6,8 5,3 9,9 
262 17,3 10 6 5 9,3 
263 25,2 14,1 5,8 4,4 9,9 
264 22 13,4 6,4 5,4 10,2 
265 12,3 9 6,2 5,3 9,9 
266 18,2 9,3 5,7 4,5 8,2 
267 37,4 30,3 7,2 5,4 10,6 
268 18,2 14,3 6,3 4,8 11,5 
269 29,2 14 6,4 5 9,7 
270 7,4 6,8 6,3 5 9,7 
271 12,4 10,3 6,8 5,2 9,3 
272 16,2 12 6,2 5,3 10 
273 21,2 14,3 6,4 5 10 
274 12,2 10,3 6,3 5,2 9 
275 32 24 7 5,5 9,2 
276 21,2 11,3 6,3 5 8,7 
277 12,2 8 6,5 5,4 8,8 
278 21,2 16,1 6,8 5,2 9 
279 26,2 13,1 6,7 5,1 9,3 
280 13 10,5 6,2 5 8,5 
281 31,2 10,4 5,9 5,2 8,4 
282 48 36 7,1 5,2 10,4 
283 33,2 19,1 6,3 5 8,4 
284 32,1 11,3 7,2 5,5 9,9 
285 26,2 12,1 7 5,2 11,4 
286 34,1 24,2 6,8 5,2 10,8 
287 11,2 8,3 6 5,2 8,8 
288 20,2 12,4 6 5,2 8,2 
289 13,2 9,4 6,2 5,1 8,5 
290 11,2 8 6,2 5 8,3 
291 8,7 7,8 6,8 5,7 9,4 
292 9,4 8 7,2 5,8 9,9 
293 32,8 24 6,6 5,4 10,7 
294 13,2 13,2 6,9 5,3 9,8 
295 18,2 10,5 6,3 5,4 9,2 
296 9,4 12 6,8 5,4 9,6 
297 24 21,2 6,5 5,6 9,9 
298 12,5 9,8 6,9 6 10 
299 24,3 12,8 7,4 5,5 11 
300 14,2 7,3 6,5 5,2 10,4 
301 8,2 11,2 6,7 5,8 10,4 
302 8,2 9,3 6,5 5,5 9,7 
303 9,5 9 6,5 5,2 9,3 
304 8,1 10,3 7,4 6 10,1 
305 13,2 12,4 7,5 6,3 10,9 
306 8,2 7 6,8 5,5 9,9 
307 10 8,2 7,6 6,5 10,9 
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308 17,2 14 6,5 5,8 9,8 
309 14 11,2 7,8 6 10,4 
310 13 9,2 7,5 6 9,9 
311 12,5 10,2 6,5 5 9 
312 14 7,3 7,6 5,9 10,7 
313 10,8 10,2 6,8 5,8 9,6 
314 8,2 8 6,5 5,4 9,5 
315 11,2 6,4 6,8 5,4 10 
316 26,2 12,4 6,3 5 9,5 
317 12,4 10 6,8 5,2 9,4 
318 13,2 14 6,8 5,4 10,2 
319 26,3 29 7 5,5 11 
320 7 6,5 6,3 5,4 8,5 
321 37,2 21,4 6,7 5,6 9,6 
322 24,2 12,3 6,5 5,3 9,5 
323 17,2 10,4 7,2 5,7 9,2 
324 26,2 19,3 7 5,3 9,2 
325 12,2 8 6,8 5,3 8,5 
326 33,2 22,1 6,5 5 9,3 
327 35,2 24,1 7,5 5,3 9,8 
328 13,2 9,3 7,2 6 9 
329 21,2 19,4 7 5,4 10,4 
330 22,2 13 7,2 5 10,2 
331 13,2 7,4 6,8 5,2 9,3 
332 27,2 18 6,8 5,2 9 
333 16,2 9,3 6,6 5,3 9,6 
334 11,7 8,8 6,3 4,9 9 
335 17,8 10,8 6 5 9,1 
336 33,8 33,3 6,4 5,3 10 
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VII. Antropometría: Perímetros y pesos 
 

 Perímetro Perímetro Sumatorio  Peso  Peso  Peso  Peso  
 brazo contr. pierna 6 pliegues óseo residual muscular graso 

1 24,2 30 115,6 6,26 8,68 13,8 7,26 
2 23,4 28,3 64,2 6,43 7,76 14,4 3,61 
3 19,2 29 54,5 6,3 7,9 15,34 3,25 
4 24,2 29,3 104,8 5,97 8,53 15,54 5,36 
5 23 30 92,6 5,44 8,05 15,68 4,23 
6 24,2 30 88,5 6,53 9,06 16,63 5,38 
7 21,2 29,4 48,1 5,31 6,75 13,28 2,66 
8 22,3 28,4 94,7 5,49 7,09 13,19 3,64 
9 18,2 25,4 44 4,88 5,74 10,93 2,26 

10 20 28,2 55,7 5,91 6,94 13 2,95 
11 19,2 27 35,5 6,31 7,13 13,58 2,57 
12 17 27,2 63,7 5,34 7,13 14,27 2,86 
13 27,2 38 147,4 8,44 13,16 22,9 10,1 
14 21,2 23 58,8 6,31 8 15,38 3,5 
15 19,2 25 28,9 4,84 6,46 13,16 2,35 
16 18,2 26,4 48,5 5,82 6,7 12,65 2,63 
17 23,2 26 54,5 6,17 7,9 15,32 3,4 
18 20 28 77,4 5,99 8 15,32 3,9 
19 18,2 27 34,9 4,75 6,03 11,96 2,26 
20 22 30 52,9 5,7 7,28 14,29 2,93 
21 26,2 35 156,9 7,29 10,8 17,08 9,64 
22 21,4 27,2 102,3 5,34 7,66 14 4,79 
23 21,3 28 58 6,52 8,77 17,26 3,85 
24 18 25,1 45,5 4,97 5,59 10,57 2,08 
25 21,2 28,3 43,9 5,18 6,84 13,61 2,76 
26 27,2 35,4 157,3 8,27 11,71 18,96 9,65 
27 26,2 35,1 148,8 7,98 10,75 17,41 8,46 
28 26,4 32 137,9 7,29 10,51 18,22 7,58 
29 23,4 34,2 123,9 6,41 9,45 16,95 6,39 
30 20,2 26,4 51,8 6,56 7,57 14,11 3,17 
31 19,2 20,3 36,6 5,67 6,99 13,77 2,57 
32 22,3 26,4 100,1 6,59 8,68 15,58 5,16 
33 22,3 27,4 55,3 5,76 6,8 12,73 2,92 
34 18,2 28 42,8 5,82 6,8 12,98 2,61 
35 24,2 29 105,1 6,74 9,25 16,67 5,74 
36 21,2 31,4 60,8 6,9 8,53 16,21 3,76 
37 24,2 30 123,1 6,22 9,35 16,31 6,93 
38 19,2 26 36,8 5,36 6,56 12,86 2,43 
39 20 29,3 63,6 5,89 7,18 13,53 3,2 
40 19,2 29 45,9 6,17 6,99 13,18 2,67 
41 20 26,3 58 5,65 7,33 14,29 3,13 
42 22,3 28 74,4 5,65 7,62 13,93 4,4 
43 20 28 61,7 5,29 6,51 12,4 2,8 
44 24,2 29,8 115,2 7 9,3 15,45 6,85 
45 27,3 37,1 191,7 7,9 11,86 18,52 10,92 
46 28 33 191,2 8,87 12,44 17,44 12,85 
47 24 31 112,2 6,51 9,06 16,56 5,47 
48 17,2 24 36,6 5,22 6,12 11,81 2,25 
49 24,2 30 130,7 7,54 9,69 16,23 6,73 
50 22 26,3 68,3 5,89 7,18 13,39 3,34 
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51 20,3 29,2 40 6,1 7,04 13,43 2,63 
52 22,1 28,6 95 7,02 8,15 14,21 4,43 
53 19,4 26,6 44,4 6,46 7,23 13,55 2,76 
54 19 26 42,4 4,87 5,93 11,57 2,24 
55 21,2 31,2 57,5 6,67 9,4 18,82 4,11 
56 22 30 52,7 7,78 9,59 18,42 4,01 
57 27 37,5 175,4 8,59 13,86 22,48 12,57 
58 22,5 28,3 105,4 6,65 10,85 20,78 6,73 
59 20,2 26,4 35,7 5,31 6,22 12,03 2,25 
60 22,3 31,4 92,5 8,11 10,12 17,93 5,83 
61 22,3 30 59,3 9,14 10,17 18,4 4,49 
62 22,4 31,3 61,1 8,14 9,59 18,08 3,98 
63 26 32,5 137,7 7,18 10,58 18,51 7,62 
64 26,2 34,1 131,5 6,93 10,97 19,68 7,92 
65 23,2 30,4 88,5 5,6 7,71 14,66 4,03 
66 25,2 33 108,7 7,5 10,46 18,94 6,51 
67 21,2 29,8 71,6 6,65 8,92 17,25 4,18 
68 20,2 28,7 90,7 5,9 7,9 14,54 4,46 
69 21,2 30,4 85,5 6,93 7,98 18,05 5,24 
70 20 28,2 48,8 6,48 7,86 15,08 3,19 
71 26,4 34,2 112,6 9,16 12 20,42 8,22 
72 25,2 31,2 99,8 7,07 9,3 17,1 5,13 
73 23,2 32 154,7 8,87 11,95 18,63 10,15 
74 25,2 37 129,3 9,18 14,12 24,84 10,45 
75 23 29,8 73,8 6,84 8,19 14,87 4,1 
76 25,2 32 147,2 7,34 10,94 18,22 8,89 
77 21 27 46,2 6,23 7,42 14,19 2,96 
78 26,2 34 106,3 8,72 11,42 19,46 7,8 
79 22,2 31,4 52,9 7,84 8,82 16,22 3,72 
80 22,4 32 83,9 8,14 9,93 17,56 5,58 
81 24,2 32 117,3 7,36 10,22 18,41 6,42 
82 28,3 35,2 212,5 8,07 13,01 18,57 14,34 
83 22 29,3 70,7 6,21 8,39 16,31 3,89 
84 23,5 32 70,4 6,77 9,4 18,38 4,45 
85 19,3 27,2 59,2 5,09 7,09 14,14 3,08 
86 24,2 34 66,6 8,71 11,3 21,49 5,62 
87 27,3 34,2 178,4 8,15 13,79 21,64 16,63 
88 25,2 32,4 118,5 8,42 10,8 17,98 7,6 
89 24,3 32 148,6 6,95 10,31 16,9 8,63 
90 21,8 27,5 53,5 7,03 8 14,98 3,19 
91 25,5 29,8 145 6,49 8,72 14,26 6,72 
92 21,2 28,2 49,4 7,05 7,47 13,53 2,95 
93 25,4 33,5 105,6 8,66 11,38 20,96 6,2 
94 28 37 177,7 8,8 13,83 22,54 12,23 
95 25 30,5 100 8,02 9,69 16,8 5,7 
96 20 24,8 56 6,67 6,89 12,32 2,73 
97 23 31,3 87,5 6,46 8,68 16,72 4,15 
98 20,2 25,6 50,5 5,94 6,41 11,72 2,54 
99 26,2 33 148,4 7,89 11,76 19,85 9,3 

100 23,5 30,7 116,3 6,96 8,97 15,31 5,96 
101 24,2 32 105,6 9,05 10,89 18,93 6,32 
102 22,6 28,5 33,26 7,26 9,01 16,99 4,14 
103 26,2 36,2 83,9 9,1 12,72 24,1 6,87 
104 25,2 32 67,8 7,59 10,46 20,04 5,31 
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105 21,2 30 50,1 8,47 9,88 18,54 4,1 
106 24,2 31 63,7 6,63 9,4 18,44 4,53 
107 26,5 36 119,6 9,86 14,1 24,17 10,36 
108 26,2 34,1 89,9 8,52 12,39 22,79 7,7 
109 28,2 37 64,4 10,84 13,06 24,02 6,28 
110 24,2 32 53,7 8,02 10,6 20,54 4,84 
111 26 34,1 87,1 9,61 12,39 22,12 7,28 
112 19,4 27,3 33,2 5,78 6,87 13,29 2,56 
113 26,2 35,4 102,2 9,1 13,74 25,12 9,05 
114 26 31 48,4 11,41 13,26 24,53 5,81 
115 25,5 34 108 10,89 11,56 25,44 7,41 
116 29,2 37 143,2 11,95 18,32 31,68 14,06 
117 23,2 33,4 52,6 7,22 10,97 22,03 5,28 
118 25,7 33,4 79,9 9,25 10,68 19,02 5,35 
119 22 31 52,2 5,91 8,15 16,21 3,54 
120 27,5 32,8 146,6 7,81 11,42 19 9,17 
121 24,2 33,2 76,4 7,42 10,6 20,62 5,35 
122 21,2 29,2 66,2 7,74 10,36 19,64 5,26 
123 24,3 31 87,6 6,71 9,54 18,21 5,14 
124 23,2 30,5 71,5 6,49 8,87 17,24 4,19 
125 22 29,3 68,6 6,81 8,72 16,58 4,09 
126 24,2 29,3 79,6 7,53 9,25 17,16 4,46 
127 24,1 30,2 77,4 8,7 10,56 19,4 5,14 
128 20,3 29,2 49,2 5,44 7,23 14,32 3,01 
129 24,3 30,2 85,8 6,93 9,88 18,23 5,96 
130 27,2 32,1 148,2 8,85 12,05 19,33 9,77 
131 21,2 32 46,6 6,86 8,48 16,42 3,44 
132 26,4 37 153,3 9,4 12,72 19,72 10,95 
133 21,3 29,3 49,2 8,32 9,35 17,25 3,88 
134 26,2 32,4 83,3 7,84 10,85 20,84 5,48 
135 22 28,3 65,2 7,76 9,45 17,29 4,71 
136 24,2 31,4 60,6 7,13 9,64 19,08 4,16 
137 21 31,4 51,6 7,54 9,16 17,48 3,83 
138 23,2 29,4 121,7 9,5 13,79 23,68 10,24 
139 27,2 37 163,7 9,4 16,97 28,67 15,36 
140 28,2 35 105,9 9,87 14,07 25,21 9,25 
141 23 32 57,9 9,21 10,56 19,4 4,64 
142 26,2 35 159,3 8,93 12,34 19,85 10,07 
143 23,2 28,2 92,3 7,64 9,01 15,85 4,9 
144 26,2 32,4 195,7 9,76 14,07 21,63 12,93 
145 25,3 33 97,5 7,62 11,13 20,95 6,49 
146 24 32 104,3 7,3 10,75 19,42 7,13 
147 19,3 27 45,5 6,76 7,66 14,47 2,91 
148 24,5 32 154,7 7,27 10,56 17,27 8,7 
149 24 30 101,3 6,46 9,3 17,41 5,42 
150 23,2 32,4 105,7 7,86 10,07 22,96 7,3 
151 25 30,8 96,1 7,66 10,56 20,31 5,27 
152 28,3 35,3 177 8,07 12,19 19,27 11,06 
153 26 34 188,5 7,75 11,23 16,7 10,92 
154 21,8 27,1 49,7 6,54 7,66 14,42 3,17 
155 24 30,2 76,6 8,15 9,78 18,03 4,63 
156 22,5 31 73 7,08 9,21 17,55 4,36 
157 23,1 29,4 92,59 8,36 9,5 17,84 3,7 
158 24,2 36 56,2 11,52 13,5 24,78 6,21 
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159 24,7 30,2 56,7 7,59 9,16 17,32 3,94 
160 26 33,1 88,2 10,26 13,3 25,55 6,08 
161 28,2 34 66,5 11,1 14,34 26,6 7,46 
162 28,2 38 63,4 11,19 14,94 28,99 6,89 
163 18 22 31,5 6,5 7,95 15,69 2,86 
164 26,2 34 112,2 8,85 12,87 22,94 8,74 
165 28,6 36 52,9 11,13 15,76 26,02 12,5 
166 27,2 34,2 128,1 10,07 13,74 23,02 10,17 
167 27,2 35,4 63 12,04 15,09 28,43 7,05 
168 23,2 33,1 76,3 10,75 12,97 23,69 6,39 
169 24,2 33,4 95,2 7,86 10,51 18,87 6,36 
170 26,2 33,4 126,3 9,28 11,62 18,26 9,04 
171 25,2 27 75,3 11,59 15,38 29,04 7,8 
172 22,4 32 90,3 8,11 10,6 19,66 5,63 
173 20,2 26,4 102,3 7,48 10,65 19,58 6,49 
174 24,2 30,8 127,5 7,74 11,23 19,33 8,31 
175 23,4 30 73,2 7,94 9,93 18,69 4,63 
176 25,2 31 89 6,65 9,5 17,91 5,34 
177 24,2 27,4 119,3 7,52 10,75 18,69 7,64 
178 24,2 32 71,1 7,49 10,17 20 4,55 
179 24,1 33,4 93,9 9,21 11,33 20,03 6,44 
180 28,2 32,4 140 7,91 12 20,01 9,87 
181 22 29,7 63,6 7,66 8,77 15,92 4,05 
182 24,2 33,8 81,3 8,03 10,12 18,27 5,58 
183 27 33 108,5 8,8 11,52 20,69 6,79 
184 30 39 160,7 12,26 17,74 27,48 16,13 
185 25,3 33,4 66 9,79 11,57 21,01 5,63 
186 22 32 35,7 10,8 12,15 22,76 4,7 
187 25,2 34 72,9 10,44 12,19 21,77 6,2 
188 22 31 52,3 8,13 9,4 17,5 3,97 
189 22,8 31,3 73,2 9,53 11,66 21,39 5,81 
190 30,6 36,2 150,7 9,81 16,82 28,54 14,63 
191 26,3 31 64,6 8,58 12,19 23,65 6,18 
192 23,2 33 87,5 8,4 10,85 19,51 6,25 
193 27,2 38,2 134,5 10 15,28 27,08 11,04 
194 28,2 34,1 107,4 10,47 13,16 23,06 7,91 
195 29,3 37 197,5 10,46 14,99 21,13 15,62 
196 30 36,8 139,3 10,2 16,48 27,53 14,18 
197 25,2 30 58,3 9,16 11,23 21,11 5,1 
198 24 33 105,6 7,4 11,28 20,75 7,37 
199 29,2 35,6 189 9,63 15,42 24,12 14,82 
200 30,2 34 58,6 9,56 13,54 26,33 6,77 
201 30,6 38 126,6 11,8 15,33 24,75 11,72 
202 27,5 36,4 140,2 9,57 13,59 23,84 9,41 
203 20,8 25,8 49,8 5,78 6,46 12,17 2,39 
204 31 40 59,5 13,18 18,12 35,06 8,84 
205 42 41 85,2 13,6 19,76 37,75 10,89 
206 29,2 34,1 72,2 11,73 16,73 31,62 9,32 
207 29,3 37 125,7 12,48 18,56 32,77 13,19 
208 31 40 64,2 13,16 19,23 38,16 9,25 
209 28,2 35 50,6 11,07 14,94 29,35 6,64 
210 32,4 37,8 168,6 12,41 18,8 30,4 16,4 
211 25 33,5 58,05 8,75 10,85 20,86 4,54 
212 22,3 33,4 115,2 13,07 20,73 35,96 16,24 
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213 28,6 38 50,1 12,66 16,68 31,84 8,03 
214 30 36,2 56,7 11,31 16,03 31,53 7,63 
215 28 37,6 52,4 12,09 15,54 29,78 7,09 
216 31,2 37,4 180,8 11,55 17,98 27,31 17,76 
217 24,3 33,8 46,2 10,47 11,81 21,86 4,86 
218 29,2 38,7 65,7 15,04 17,74 32,49 8,33 
219 25,3 30,2 94,3 8,06 11,28 20,48 6,99 
220 27,2 37,4 149,2 9,32 14,22 23,03 12,44 
221 28,2 40 142,9 10,87 17,59 31,68 12,86 
222 25,2 33,4 40,5 8,97 11,38 22,47 4,39 
223 27,2 34 93,2 11,73 14,7 26,13 8,45 
224 34,2 44 79,9 10,14 13,74 26,24 6,89 
225 21,3 27,4 176,8 9,07 16,05 26,44 15,04 
226 22 28,2 62,3 7,95 9,35 17,26 4,24 
227 28,2 38 86,2 10,31 13,69 24,74 8,06 
228 30 38,2 155,7 10,13 16,68 28,63 15,56 
229 28,2 37 159,2 10,75 14,51 22,9 12,05 
230 29,2 32,4 126,6 10,32 16,63 30,29 11,76 
231 24 32 54,2 9,76 11,76 22,61 4,67 
232 27,2 37,4 85,4 9,98 13,88 25,22 8,51 
233 29,8 38,2 113,9 10,78 16,34 28,39 12,28 
234 22 34 59,5 10,86 14,51 28,31 6,52 
235 24,3 33,2 98,6 8,86 12,05 21,22 7,87 
236 30 35,3 98,5 10,9 16,92 31,66 10,72 
237 25,2 34,1 121,7 8,53 12 21,71 7,56 
238 29,3 38,2 74,8 11,92 16,58 31,57 8,73 
239 30,3 45,2 213,2 11,86 21,02 31,36 22,96 
240 23,2 43,4 51,5 8,93 11,23 21,57 4,87 
241 28 38,2 153,3 9,8 16,97 29 14,63 
242 27,3 38 163,1 10,55 17,83 29,02 16 
243 26 34 93,5 9,06 14,41 27,4 8,93 
244 28,2 36 85 9,51 13,88 26,56 7,65 
245 25,3 34 54,7 10,92 13,74 26,38 5,96 
246 30 39,3 182,7 12,74 19,14 30,56 16,97 
247 27,2 36,1 62,7 10,94 13,83 25,9 6,73 
248 32 38,1 224,9 9,33 19,42 29,19 22,65 
249 25,2 35,3 83,6 8,44 12,58 24,09 7,09 
250 29,3 35 140,6 9,88 15,13 25,6 12,19 
251 26,2 33 54 9,5 12,97 25,72 5,62 
252 26,5 32 122,4 7,59 10,65 18,66 7,29 
253 25,5 31,7 93,6 10,26 10,49 22,45 7 
254 26,1 35,3 46,5 10,98 14,46 28,52 6,04 
255 28 37,9 63,7 13,29 16,34 30,04 8,12 
256 28,2 36 52,9 10,56 13,74 26,65 6,05 
257 27,2 30,4 57,9 12,31 16,1 30,57 7,82 
258 30,3 38,5 118,8 13,31 19,57 33,56 14,76 
259 27,2 37,4 67,3 11,51 15,91 30,96 7,62 
260 24,2 33,2 41,7 9,75 13,98 28,42 5,85 
261 29,2 38,7 58,8 11,41 16,05 31,75 7,4 
262 24 32,5 62,1 9,95 10,3 23,57 5,48 
263 26,2 37,1 108 8,6 13,26 24,18 8,96 
264 28,1 35,2 98,6 12,82 17,06 29,97 10,94 
265 29,2 36 57,3 11,82 15,28 29,14 7,16 
266 23 28,2 52,7 7,47 8,87 16,91 3,55 
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267 25,2 42,3 168 12,98 21,11 35 18,51 
268 28,2 37,2 79,9 11,97 16,24 30,42 8,77 
269 26,2 35 102 8,95 12,05 21,61 7,39 
270 27,2 33,4 38,6 10,22 12,58 24,43 4,97 
271 27,4 37,8 56,1 9,7 13,74 27,35 6,21 
272 27 34,2 60,2 11,63 13,93 26,07 6,17 
273 27,2 38,2 90,3 10,9 16,58 31,57 9,75 
274 28 35 61,7 10,44 14,36 27,78 7,02 
275 32 38 143,1 11,7 18,89 32,82 14,98 
276 24 33,2 80,2 9,74 12,44 22,68 6,75 
277 27,2 35 63 10,43 14,27 27,2 7,3 
278 29,3 40 102,1 10,58 16,68 31,08 10,86 
279 30,2 38,2 127,1 11,53 19,28 33,82 15,37 
280 27,2 34 56,4 10,11 14,32 28,55 6,43 
281 27 35 80,9 10,36 14,41 27,97 7,05 
282 30,5 39,2 263 12,22 21,55 25,98 29,65 
283 29,2 36 142,2 8,53 14,27 24,83 11,57 
284 34,2 41,8 161,2 12,04 21,59 34,63 21,33 
285 29 39,8 85,9 12,19 16,53 30,92 8,96 
286 29,8 38,2 143,2 11,63 16,58 27,67 12,92 
287 27,1 32 51,6 10,5 13,5 26,02 5,99 
288 24 30,2 76,6 8,56 10,8 19,83 5,61 
289 24,6 35,2 55,7 10,98 14,94 29,35 6,73 
290 24 33,1 48,2 9,89 12,68 24,66 5,38 
291 26 33,1 38,4 11,41 12,48 23,18 4,73 
292 27 34,6 42,3 12,01 12,92 23,53 5,14 
293 30,5 40 136,6 12,1 16,87 28,44 12,59 
294 28,6 34,2 75,9 11,44 14,75 26,83 8,17 
295 28,6 33,8 71,6 10,22 13,74 26 7,04 
296 29,4 34,2 54,5 10,79 13,88 26,68 6,25 
297 28 35,6 91,1 12,05 14,32 25,42 7,61 
298 27 36,6 52 12,91 15,81 30,11 6,77 
299 33,5 43 115,1 15,15 24,94 45,07 18,34 
300 32 43 78,2 12,08 20,68 40,64 12,41 
301 31,2 41 60,5 13 17,83 34,24 8,93 
302 27,2 34 53,6 12,31 16,1 30,84 7,55 
303 30 43 45,2 10,63 15,91 32,95 6,51 
304 29,5 35 56,9 14,12 17,59 32,77 8,52 
305 30 42,4 75,5 16,19 20,49 36,92 11,41 
306 29,2 38 50,3 13,38 18,7 36,87 8,65 
307 30,8 38,9 58,3 15,7 19,62 36,38 9,7 
308 26,5 36,7 94,8 13,27 17,28 30,03 11,12 
309 33,8 42 84 14,45 21,4 38,83 13,12 
310 33 40 62,1 13,22 19,28 37,99 9,51 
311 30,5 35,5 60,9 9,99 14,89 29,73 7,19 
312 32 40,4 60,5 14,47 19,52 37,47 9,54 
313 30,2 38 55,1 13,39 16,94 32,23 7,73 
314 30 36 62,3 11,51 16,73 32,26 8,91 
315 30,6 37,7 51,8 11,92 16 31,17 7,31 
316 31,4 36,3 87,6 9,65 15,33 30,18 8,45 
317 28,2 37,4 65,1 11,78 16,97 32,98 8,67 
318 26,4 37 58 11,66 14,8 28,5 6,44 
319 34 41,1 159,1 12,47 20,56 33,79 18,48 
320 27,3 36,2 44,2 10,75 14,8 29,42 6,43 
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321 32 42 177,2 12,92 22,46 35,51 22,3 
322 28,2 36,2 108,3 10,97 16,2 28,77 11,27 
323 32 37,3 71,7 13,05 15,57 27,88 8,09 
324 32 40 137,4 11,94 20,87 36,61 17,18 
325 28,2 35 48 10,27 14,56 29,51 6,06 
326 31,6 41 134 11,14 18,17 32,65 13,44 
327 31 40 198,7 10,39 19,71 29,52 22,18 
328 30 37,2 57,7 12,84 17,3 33,64 8,02 
329 30 36,8 125,3 12,31 17,4 28,96 13,53 
330 30 38,2 83,2 11,5 16,34 31,06 8,9 
331 30 37,2 55,8 11,16 17,06 34,67 7,91 
332 28,2 36,4 100,5 10,4 15,81 30,04 9,34 
333 28,4 36 65,5 10,51 14,17 27,12 7 
334 23,1 29,8 46,1 9,86 11,33 21,26 4,56 
335 22 31,6 55,4 9,39 10,51 19,39 4,31 
336 33,8 39 196,3 10,29 17,35 25,97 18,4 
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VIII. Antropometría: Porcentajes 
 
 

 %  %  %  %  Peso 
 óseo residual muscular graso magro 

1 17,4 24,1 38,34 20,17 28,74 
2 19,97 24,1 44,71 11,21 28,59 
3 19,21 24,1 46,78 9,91 29,55 
4 16,85 24,1 43,9 15,15 30,04 
5 16,29 24,1 46,94 12,67 29,17 
6 17,36 24,1 44,22 14,32 32,22 
7 18,96 24,1 47,42 9,52 25,34 
8 18,66 24,1 44,86 12,38 25,76 
9 20,5 24,1 45,91 9,49 21,54 

10 20,52 24,1 45,14 10,24 25,85 
11 21,33 24,1 45,88 8,69 27,03 
12 18,03 24,1 48,22 9,65 26,74 
13 15,46 24,1 41,94 18,5 44,5 
14 19,02 24,1 46,33 10,56 29,7 
15 18,06 24,1 49,09 8,75 24,45 
16 20,94 24,1 45,5 9,46 25,17 
17 18,81 24,1 46,72 10,37 29,4 
18 18,04 24,1 46,13 11,73 29,3 
19 18,99 24,1 47,85 9,06 22,74 
20 18,88 24,1 47,3 9,72 27,27 
21 16,27 24,1 38,12 21,51 35,16 
22 16,8 24,1 44,03 15,07 27,01 
23 17,9 24,1 47,41 10,59 32,55 
24 21,41 24,1 45,54 8,95 21,12 
25 18,25 24,1 47,93 9,72 25,64 
26 17,02 24,1 39,02 19,86 38,95 
27 17,89 24,1 39,04 18,97 36,14 
28 16,71 24,1 41,79 17,4 36,02 
29 16,36 24,1 43,25 16,29 32,81 
30 20,88 24,1 44,94 10,08 28,23 
31 19,56 24,1 47,48 8,86 26,43 
32 18,3 24,1 43,28 14,32 30,84 
33 20,41 24,1 45,13 10,36 25,28 
34 20,63 24,1 46,03 9,24 25,59 
35 17,54 24,1 43,41 14,95 32,66 
36 19,5 24,1 45,78 10,62 31,64 
37 16,02 24,1 42,03 17,85 31,87 
38 19,7 24,1 47,28 8,92 24,77 
39 19,75 24,1 45,41 10,74 26,6 
40 21,27 24,1 45,44 9,19 26,33 
41 18,6 24,1 47,02 10,28 27,27 
42 17,9 24,1 44,08 13,92 27,2 
43 19,58 24,1 45,93 10,39 24,2 
44 18,13 24,1 40,03 17,75 31,75 
45 16,07 24,1 37,63 22,2 38,28 
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46 17,4 24,1 33,8 24,91 38,75 
47 17,32 24,1 44,04 14,53 32,13 
48 20,57 24,1 46,49 8,84 23,15 
49 18,76 24,1 40,38 16,75 33,47 
50 19,77 24,1 44,92 11,21 26,46 
51 20,9 24,1 46 9 26,57 
52 20,77 24,1 42,03 13,1 29,37 
53 21,55 24,1 45,16 9,19 27,24 
54 19,79 24,1 47,02 9,09 22,36 
55 17,11 24,1 48,27 10,53 34,89 
56 19,54 24,1 46,28 10,08 35,79 
57 14,94 24,1 39,1 21,86 44,93 
58 14,78 24,1 46,17 14,95 38,27 
59 20,56 24,1 46,62 8,72 23,55 
60 19,31 24,1 42,69 13,89 36,17 
61 21,66 24,1 43,61 10,63 37,71 
62 20,46 24,1 45,43 10,01 35,82 
63 16,37 24,1 42,17 17,37 36,28 
64 15,23 24,1 43,25 17,41 37,58 
65 17,49 24,1 45,82 12,59 27,97 
66 17,27 24,1 43,63 14,99 36,89 
67 17,98 24,1 46,62 11,31 32,82 
68 17,98 24,1 44,32 13,6 28,34 
69 18,14 20,9 47,25 13,71 32,96 
70 19,87 24,1 46,26 9,78 29,41 
71 18,4 24,1 41 16,51 41,58 
72 18,31 24,1 44,29 13,3 33,47 
73 17,87 24,1 37,55 20,47 39,45 
74 15,67 24,1 42,39 17,84 48,15 
75 20,12 24,1 43,72 12,06 29,9 
76 16,17 24,1 40,14 19,58 36,51 
77 20,22 24,1 46,07 9,61 27,84 
78 18,4 24,1 41,05 16,45 39,6 
79 21,41 24,1 44,31 10,17 32,88 
80 19,75 24,1 42,61 13,54 35,62 
81 17,36 24,1 43,41 15,13 35,98 
82 14,95 24,1 34,39 26,56 39,66 
83 17,86 24,1 46,87 11,17 30,91 
84 17,36 24,1 47,13 11,41 34,55 
85 17,33 24,1 48,09 10,48 26,32 
86 18,46 24,1 45,54 11,9 41,58 
87 14,25 24,1 37,83 23,82 43,57 
88 18,8 24,1 40,13 16,97 37,2 
89 16,25 24,1 39,49 20,17 34,17 
90 21,17 24,1 45,13 9,61 30,01 
91 17,93 24,1 39,4 18,57 29,48 
92 22,75 24,1 43,65 9,5 28,05 
93 18,35 24,1 4,41 13,14 41 
94 15,33 24,1 39,26 21,31 45,17 
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95 19,95 24,1 41,78 14,17 34,5 
96 23,31 24,1 43,06 9,53 25,87 
97 17,95 24,1 46,43 11,52 31,85 
98 22,33 24,1 44,04 9,53 24,06 
99 16,17 24,1 40,67 19,06 39,5 

100 18,71 24,1 41,16 16,03 31,24 
101 20,03 24,1 41,89 13,98 38,88 
102 19,42 24,1 45,42 11,06 33,26 
103 17,23 24,1 45,65 13,02 45,93 
104 17,5 24,1 46,18 12,22 38,09 
105 20,66 24,1 45,23 10,01 36,9 
106 17 24,1 47,27 11,63 34,47 
107 16,86 24,1 41,32 17,72 48,14 
108 16,58 24,1 44,34 14,98 43,7 
109 20,01 24,1 44,31 11,58 47,92 
110 18,22 24,1 46,68 11 39,16 
111 18,69 24,1 43,04 14,17 44,12 
112 20,27 24,1 46,63 9 25,94 
113 15,96 24,1 44,06 15,88 47,95 
114 20,74 24,1 44,61 10,56 49,19 
115 19,7 20,9 46 13,4 47,89 
116 15,72 24,1 41,68 18,5 61,94 
117 15,87 24,1 48,43 11,6 40,22 
118 20,88 24,1 42,93 12,09 38,95 
119 17,48 24,1 47,96 10,46 30,26 
120 16,47 24,1 40,09 19,34 38,23 
121 16,87 24,1 46,87 12,16 38,65 
122 18 24,1 45,67 12,22 37,74 
123 16,95 24,1 45,98 12,97 34,46 
124 17,64 24,1 46,86 11,4 32,61 
125 18,81 24,1 45,79 11,31 32,11 
126 19,61 24,1 44,68 11,61 33,94 
127 19,86 24,1 44,3 11,73 38,66 
128 18,15 24,1 47,73 10,02 26,99 
129 16,91 24,1 44,46 14,53 35,04 
130 17,71 24,1 38,65 19,54 40,23 
131 19,48 24,1 46,64 9,78 31,76 
132 17 24,1 37,36 20,75 41,85 
133 21,45 24,1 44,46 9,99 34,92 
134 17,42 24,1 46,3 12,18 39,52 
135 17,79 24,1 44,1 12,01 34,49 
136 17,82 24,1 47,69 10,39 35,84 
137 19,83 24,1 46 10,07 34,17 
138 16,6 24,1 41,4 17,9 46,96 
139 13,35 24,1 40,73 21,82 55,04 
140 16,89 24,1 43,17 15,84 49,15 
141 21,03 24,1 44,29 10,59 39,16 
142 17,45 24,1 38,78 19,68 41,13 
143 20,42 24,1 42,39 13,1 32,5 
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144 16,72 24,1 37,04 22,14 45,47 
145 16,5 24,1 45,35 14,05 39,71 
146 16,37 24,1 43,54 15,99 37,47 
147 21,25 24,1 45,5 9,15 28,89 
148 16,59 24,1 39,44 19,87 35,1 
149 16,74 24,1 45,11 14,05 33,18 
150 16,31 20,9 47,64 15,15 40,9 
151 17,48 24,1 46,38 12,04 38,53 
152 15,95 24,1 38,08 21,86 39,54 
153 16,63 24,1 35,84 23,42 35,68 
154 20,57 24,1 45,36 9,98 28,63 
155 20,07 24,1 44,42 11,41 35,97 
156 18,54 24,1 45,94 11,41 33,84 
157 21,22 24,1 45,28 9,39 35,7 
158 20,56 24,1 44,24 11,09 49,79 
159 19,97 24,1 45,57 10,36 34,06 
160 18,6 24,1 46,29 11,02 49,12 
161 18,66 24,1 44,71 12,53 52,04 
162 18,04 24,1 46,75 11,11 55,11 
163 19,68 24,1 47,54 8,67 34,1 
164 16,57 24,1 42,96 16,37 44,66 
165 17,01 24,1 39,78 19,11 52,9 
166 17,67 24,1 40,39 17,84 46,83 
167 19,23 24,1 45,41 11,26 55,55 
168 19,99 24,1 44,04 11,87 47,41 
169 18,02 24,1 43,28 14,6 37,24 
170 19,25 24,1 37,89 18,76 39,16 
171 18,16 24,1 45,51 12,22 56 
172 18,44 24,1 44,67 12,79 38,37 
173 16,93 24,1 44,3 14,67 37,71 
174 16 24,1 41,47 17,82 38,29 
175 19,28 24,1 45,37 11,25 36,57 
176 16,88 24,1 45,46 13,56 34,06 
177 16,87 24,1 41,91 17,12 39,96 
178 17,74 24,1 47,39 10,77 37,65 
179 19,59 24,1 42,61 13,69 40,56 
180 15,88 24,1 40,19 19,83 39,93 
181 21,04 24,1 43,73 11,14 32,35 
182 19,11 24,1 43,51 13,28 36,42 
183 18,4 24,1 43,28 14,21 41,01 
184 16,66 24,1 37,33 21,91 57,47 
185 20,4 24,1 43,78 11,72 42,37 
186 21,43 24,1 45,15 9,32 45,7 
187 20,62 24,1 43,02 12,25 44,4 
188 20,86 24,1 44,87 10,17 35,03 
189 19,7 24,1 44,19 12,01 42,59 
190 14,05 24,1 40,89 20,96 55,17 
191 16,96 24,1 46,73 12,21 44,42 
192 18,66 24,1 43,35 13,89 38,75 
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193 15,77 24,1 42,72 17,41 52,36 
194 19,18 24,1 42,23 14,49 46,69 
195 16,82 24,1 33,97 25,11 46,58 
196 14,92 24,1 40,25 20,73 54,22 
197 19,66 24,1 45,3 10,94 41,5 
198 15,82 24,1 44,33 15,74 39,43 
199 15,04 24,1 37,69 23,16 49,18 
200 17,01 24,1 46,85 12,04 49,43 
201 18,56 24,1 38,92 18,42 51,88 
202 16,96 24,1 42,26 16,68 46,99 
203 21,56 24,1 45,4 8,93 24,41 
204 17,52 24,1 46,63 11,75 66,36 
205 16,58 24,1 46,04 13,28 71,11 
206 16,9 24,1 45,57 13,43 60,08 
207 16,2 24,1 42,56 17,14 63,81 
208 16,49 24,1 47,82 11,6 71,66 
209 17,86 24,1 47,33 10,71 55,36 
210 15,91 24,1 38,97 21,02 61,6 
211 19,45 24,1 46,35 10,1 40,46 
212 15,2 24,1 41,82 18,88 69,76 
213 18,3 24,1 46,01 11,6 61,17 
214 17,01 24,1 47,42 11,47 58,87 
215 18,74 24,1 46,17 10,99 57,41 
216 15,49 24,1 36,61 23,81 56,84 
217 21,37 24,1 44,61 9,91 44,14 
218 20,43 24,1 44,15 11,32 65,27 
219 17,22 24,1 43,75 14,93 39,81 
220 15,79 24,1 39,03 21,08 46,56 
221 14,9 24,1 43,39 17,61 60,14 
222 19 24,1 47,6 9,3 42,81 
223 19,22 24,1 42,83 13,85 52,55 
224 17,78 24,1 46,03 12,09 50,11 
225 13,62 24,1 39,69 22,58 51,56 
226 20,48 24,1 44,48 10,94 34,56 
227 18,15 24,1 43,56 14,2 48,74 
228 14,64 24,1 38,77 22,49 53,64 
229 17,85 24,1 38,04 20,01 48,15 
230 14,95 24,1 43,9 17,04 57,24 
231 20 24,1 46,34 9,56 44,13 
232 17,33 24,1 43,79 14,78 49,09 
233 15,91 24,1 41,88 18,11 55,52 
234 18,04 24,1 47,03 10,83 53,68 
235 17,72 24,1 42,43 15,74 42,13 
236 15,53 24,1 45,1 15,27 59,48 
237 17,13 24,1 43,6 15,18 42,24 
238 17,32 24,1 45,89 12,68 60,07 
239 13,6 24,1 35,97 26,33 64,24 
240 19,17 24,1 46,29 10,45 41,73 
241 13,92 24,1 41,2 20,78 55,77 
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242 14,26 24,1 39,21 22,43 57,4 
243 15,15 24,1 45,82 14,93 50,87 
244 16,51 24,1 46,11 13,28 49,95 
245 19,15 24,1 46,29 10,46 51,04 
246 16,04 24,1 38,49 21,37 62,43 
247 19,06 24,1 45,12 11,72 50,67 
248 11,58 24,1 36,21 28,11 57,95 
249 16,16 24,1 46,15 13,59 45,11 
250 15,73 24,1 40,76 19,42 50,61 
251 17,65 24,1 47,8 10,45 48,18 
252 17,18 24,1 42,22 16,49 36,91 
253 20,43 24,1 44,72 13,95 43,2 
254 18,31 24,1 47,53 10,07 53,96 
255 19,61 24,1 44,31 11,98 59,68 
256 18,52 24,1 46,76 10,62 50,95 
257 18,43 24,1 45,77 11,7 58,98 
258 16,39 24,1 41,33 18,18 66,44 
259 17,43 24,1 46,91 11,55 58,38 
260 16,81 24,1 49 10,08 52,15 
261 17,12 24,1 47,67 11,11 59,2 
262 20,18 20,9 47,81 11,11 43,82 
263 15,64 24,1 43,97 16,29 46,04 
264 18,11 24,1 42,33 15,45 59,86 
265 18,65 24,1 45,96 11,29 56,24 
266 20,3 24,1 45,96 9,64 33,25 
267 14,82 24,1 39,95 21,13 69,09 
268 17,76 24,1 45,14 13 58,63 
269 17,91 24,1 43,22 14,78 42,61 
270 19,58 24,1 48,61 9,52 47,23 
271 17,02 24,1 47,98 10,89 50,79 
272 20,12 24,1 45,1 10,68 51,63 
273 15,85 24,1 45,88 14,17 59,05 
274 17,51 24,1 46,61 11,78 52,58 
275 14,93 24,1 41,86 19,11 63,42 
276 18,87 24,1 43,95 13,08 44,85 
277 17,62 24,1 45,95 12,33 51,9 
278 15,29 24,1 44,91 15,7 58,34 
279 14,41 24,1 42,27 19,22 64,63 
280 17,02 24,1 48,06 10,82 52,97 
281 17,33 24,1 46,78 11,8 52,75 
282 13,67 24,1 29,06 33,17 59,75 
283 14,41 24,1 41,95 19,54 47,63 
284 13,44 24,1 38,65 23,81 68,27 
285 17,77 24,1 45,07 13,07 59,64 
286 16,91 24,1 40,22 18,77 55,88 
287 18,75 24,1 46,46 10,69 50,01 
288 19,12 24,1 44,27 12,52 39,19 
289 17,71 24,1 47,34 10,85 55,27 
290 18,8 24,1 46,88 10,22 47,22 
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291 22,02 24,1 44,74 9,13 47,07 
292 22,41 24,1 43,89 9,59 48,46 
293 17,28 24,1 40,63 17,99 57,41 
294 18,7 24,1 43,85 13,36 53,03 
295 17,93 24,1 45,62 12,35 49,96 
296 18,73 24,1 46,32 10,85 51,35 
297 20,29 24,1 42,8 12,81 51,79 
298 19,67 24,1 45,9 10,33 48,83 
299 14,64 24,1 43,55 17,72 85,16 
300 14,08 24,1 47,36 14,46 73,39 
301 17,56 24,1 46,27 12,07 65,07 
302 18,42 24,1 46,17 11,31 59,25 
303 16,11 24,1 49,92 9,87 59,49 
304 19,34 24,1 44,89 11,67 64,48 
305 19,05 24,1 43,43 13,42 73,59 
306 17,24 24,1 47,51 11,15 68,95 
307 19,28 24,1 44,7 11,92 71,7 
308 18,5 24,1 41,88 15,51 60,58 
309 16,27 24,1 44,85 14,78 75,68 
310 16,53 24,1 47,48 11,89 70,49 
311 16,17 24,1 48,1 11,63 54,61 
312 14,47 24,1 46,26 11,78 71,46 
313 19,05 24,1 45,85 11 62,57 
314 16,58 24,1 46,48 12,84 60,49 
315 17,95 24,1 46,94 11,02 59,09 
316 15,17 24,1 47,45 13,28 55,15 
317 16,73 24,1 46,85 12,32 61,73 
318 18,99 24,1 46,41 10,5 54,96 
319 14,62 24,1 39,62 21,66 66,82 
320 17,51 24,1 47,91 10,48 54,97 
321 13,87 24,1 38,1 23,93 70,9 
322 16,32 24,1 42,81 16,77 55,93 
323 20,21 24,1 43,16 12,53 56,51 
324 13,79 24,1 42,27 19,84 69,42 
325 17,01 24,1 48,85 10,04 54,34 
326 14,78 24,1 43,3 17,82 61,96 
327 12,7 24,1 36,09 27,11 59,62 
328 17,88 24,1 46,85 11,17 63,78 
329 17,05 24,1 40,11 18,74 58,67 
330 16,95 24,1 45,82 13,13 58,9 
331 15,76 24,1 48,97 11,17 62,89 
332 15,86 24,1 45,8 14,24 56,26 
333 17,88 24,1 46,12 11,9 51,8 
334 20,97 24,1 45,23 9,7 42,22 
335 21,53 24,1 44,48 9,88 39,29 
336 14,29 24,1 36,06 25,55 53,6 
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IX. Antropometría: Somatotipo 
 
 

      
 Endomorfia Mesomorfia Ectomorfia x y 

1 7,2 5,98 0,96 -6,2 3,8 
2 3,33 5,01 3,4 0,1 3,3 
3 2,46 4,38 2,75 0,3 3,6 
4 5,05 5,41 1,52 -3,5 4,3 
5 4,44 6,01 0,67 -3,8 6,9 
6 4,93 5,61 1,42 -3,5 4,9 
7 2,52 4,9 2,76 0,2 4,5 
8 4,21 5,19 2,61 -1,6 3,6 
9 2,73 3,88 3,54 0,8 1,5 

10 2,64 4,78 2,3 -0,3 4,6 
11 1,61 4,37 3,37 1,8 3,8 
12 2,68 2,42 4,08 1,4 -1,9 
13 6,44 9,11 -0,54 -7 12,3 
14 3,09 4,75 2,17 -0,9 4,2 
15 1,95 3,75 2,73 0,8 2,8 
16 2,33 3,16 4,33 2 -0,3 
17 2,71 4,26 3,02 0,3 2,8 
18 3,76 4,86 1,71 -2,1 4,2 
19 2,28 4,3 3,21 0,9 3,1 
20 2,42 5,6 1,98 -0,4 6,8 
21 7,71 7,51 0,23 -7,5 7,1 
22 5,03 5,22 0,96 -4,1 4,5 
23 2,98 3,44 3 0 0,9 
24 1,95 3,34 5,3 3,3 -6 
25 2,6 4,82 2,25 -0,3 4,8 
26 6,91 5,47 2,41 -4,5 1,6 
27 6,93 7,49 1,04 -5,9 7 
28 5,8 5,16 1,62 -4,2 2,9 
29 5,58 6,73 0,97 -4,6 6,9 
30 2,67 3,28 4,14 1,5 -0,2 
31 1,73 1,86 4,3 2,6 -2,3 
32 4,54 4,49 2,23 -2,3 2,2 
33 2,93 4,64 3,65 0,7 2,7 
34 2,15 3,49 3,89 1,7 0,9 
35 4,9 4,81 2,23 -2,7 2,5 
36 2,9 4,4 3,08 0,2 2,8 
37 5,85 6,47 0,83 -5 6,3 
38 1,85 2,87 4,04 2,2 -0,2 
39 3,43 4,56 2,82 -0,6 2,9 
40 2,03 3,87 4,54 2,5 1,2 
41 2,96 4,89 1,91 -1 4,9 
42 4,39 5,54 1,52 -2,9 5,2 
43 3,11 5,03 2,6 -0,5 4,4 
44 6,27 6,22 0,86 -5,4 5,3 
45 7,6 7,11 0,24 -7,4 6,4 
46 8,35 5,72 0,93 -7,4 2,2 
47 4,95 5,19 1,57 -3,4 3,9 
48 1,84 1,45 6,16 4,3 -5,1 
49 5,87 4,76 1,83 -4 1,8 
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50 3,59 4,45 2,82 -0,8 2,5 
51 1,86 4,16 4,22 2,4 2,2 
52 3,73 4,51 2,78 -1 2,5 
53 2,01 3,04 4,68 2,7 -0,6 
54 2,2 3,83 3,96 1,8 1,5 
55 2,55 3,67 2,93 0,4 1,8 
56 2,36 2,75 5,08 2,7 -1,9 
57 7,15 6,25 0,84 -6,3 4,5 
58 4,74 3,55 1,11 -3,6 1,3 
59 1,9 3,96 3,77 1,9 2,2 
60 4,18 4,1 3,64 -0,5 0,4 
61 2,36 4,22 3,8 1,4 2,3 
62 2,14 4,71 3,79 1,6 3,5 
63 5,65 5,34 1,38 -4,3 3,6 
64 5,87 5,79 0,94 -4,9 4,8 
65 3,45 5,34 2,09 -1,4 5,1 
66 4,59 5,86 1,96 -2,6 5,2 
67 3,13 3,68 3,05 -0,1 1,2 
68 4,57 4,2 2,41 -2,2 1,4 
69 3,59 4,01 2,72 -0,9 1,7 
70 2,22 3,4 4,19 2 0,4 
71 4,99 6,69 1,26 -3,7 7,1 
72 4,08 6,92 1 -3,1 8,8 
73 6,54 5,06 2,1 -4,4 1,5 
74 5,36 5,72 0,97 -4,4 5,1 
75 3,51 5,41 2,6 -0,9 4,7 
76 6,58 5,47 1,38 -5,2 3 
77 2,4 3,72 4,11 1,7 0,9 
78 4,9 5,82 2,16 -2,7 4,6 
79 2,23 4,22 3,83 1,6 2,4 
80 4,2 3,87 3,42 -0,8 0,1 
81 5,18 4,94 2,28 -2,9 2,4 
82 9,15 8,75 -0,46 -9,6 8,8 
83 3,2 3,88 3,15 -0,1 1,4 
84 2,97 4,49 2,39 -0,6 3,6 
85 3,04 3,5 3,49 0,4 0,5 
86 2,99 3,44 4,11 1,1 -0,2 
87 8,66 5,89 0,18 -8,5 2,9 
88 5,79 6,61 1,04 -4,7 6,4 
89 7,12 4,58 1,51 -5,6 0,5 
90 2,19 3,81 4,54 2,3 0,9 
91 6,31 4,45 2,4 -3,9 0,2 
92 2,25 3,98 4,51 2,3 1,2 
93 3,55 4,85 2,86 -0,7 3,3 
94 6,91 5,57 1,12 -5,8 3,1 
95 4,35 6,89 2,53 -1,8 6,9 
96 2,17 2,63 5,36 3,2 -2,3 
97 3,01 4,94 2,35 -0,7 4,5 
98 2,36 3,54 4,65 2,3 0,1 
99 6,08 4,78 1,67 -4,4 1,8 

100 5,67 6,02 1,23 -4,4 5,1 
101 3,92 3,22 3,89 0 -1,4 
102 2,7 4,27 3,11 0,4 2,7 
103 3,24 4,11 2,93 -0,3 2 
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104 3,51 5 2,35 -1,2 4,1 
105 1,8 1,16 6,45 4,6 -5,9 
106 3,02 3,87 3,37 0,3 1,4 
107 4,36 3,52 3,48 -0,9 -0,8 
108 4,36 4,6 2,6 -1,8 2,2 
109 2,68 4,48 4,5 1,8 1,8 
110 2,73 3,37 3,97 1,2 0 
111 4,21 4,12 3,61 -0,6 0,4 
112 1,92 2,3 5,69 3,8 -3 
113 4,46 3,76 2,99 -1,5 0,1 
114 1,74 2,82 4,72 3 -0,8 
115 3,5 3,59 3,6 0,1 0,1 
116 4,77 4,19 1,85 -2,9 1,8 
117 3,14 6,67 0,01 -3,1 10,2 
118 3,46 4,27 3,75 0,3 1,3 
119 2,91 4,51 2,89 0 3,2 
120 6,7 6,74 1,72 -5 5,1 
121 3,02 4,14 2,94 -0,1 2,3 
122 3,4 2,65 3,43 0 -1,5 
123 4,29 6,03 1,49 -2,8 6,3 
124 3,16 4,86 2,76 -0,4 3,8 
125 3,27 3,72 3,11 -0,2 1,1 
126 3,37 4,76 2,77 -0,6 3,4 
127 3,23 2,8 4,65 1,4 -2,3 
128 2,66 3,08 4,17 1,5 -0,7 
129 4,05 3,62 3,26 -0,8 -0,1 
130 5,89 4,75 1,94 -3,9 1,7 
131 2,26 3,5 4,48 2,2 0,3 
132 6,58 5,36 2,09 -4,5 2 
133 2,32 2,56 4,93 2,6 -2,1 
134 3,82 4,1 3,01 -0,8 1,4 
135 3,48 2,2 4,39 0,9 -3,5 
136 2,41 4,72 2,88 0,5 4,1 
137 2,46 3,18 4,3 1,8 -0,4 
138 5,79 4,87 1 -4,8 3 
139 6,48 3,22 1,21 -5,3 -1,2 
140 4,48 5,46 1,61 -2,9 4,8 
141 2,43 4,52 3,71 1,3 2,9 
142 6,25 6,26 1,07 -5,2 5,2 
143 3,84 3,19 4,8 1 -2,3 
144 6,72 7,61 0,63 -6,1 7,9 
145 4,47 4,69 2,02 -2,5 2,9 
146 5,09 2,99 3,54 -1,5 -2,6 
147 1,95 2,27 6,08 4,1 -3,5 
148 7,08 4,73 1,53 -5,6 0,8 
149 4,52 4,26 2,72 -1,8 1,3 
150 4,67 2,55 3,26 -1,4 -2,8 
151 3,13 4,25 2,78 -0,4 2,6 
152 6,98 6,59 0,67 -6,3 5,5 
153 7,57 5,03 1,23 -6,3 1,3 
154 2,36 3,92 4,11 1,8 1,4 
155 3,11 3,92 4,47 1,4 0,2 
156 3,84 3,31 4,13 0,3 -1,4 
157 1,73 2,12 6,05 4,3 -3,5 
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158 2,28 2,4 6,05 3,8 -3,5 
159 2,71 5,2 3,21 0,5 4,5 
160 2,48 3,29 3,62 1,1 0,5 
161 2,78 3,75 3,86 1,1 0,9 
162 2,59 4,1 3,93 1,3 1,7 
163 1,59 1,53 4,51 2,9 -3 
164 5,03 5,05 1,74 -3,3 3,3 
165 5,17 3,76 3,58 -1,6 -1,2 
166 4,92 3,97 3,56 -1,4 -0,5 
167 2,64 4,65 3,31 0,7 3,3 
168 2,78 2,79 3,38 1,6 -1,6 
169 4,43 5,4 2,62 -1,8 3,8 
170 5,6 5,7 2,4 -3,2 3,4 
171 2,96 3,92 3,3 0,3 1,6 
172 3,59 2,63 4,22 0,6 -2,6 
173 4,08 2,57 2,89 -1,2 -1,8 
174 5,87 5,08 1,53 -4,3 2,8 
175 2,96 3,25 4,27 1,3 -0,7 
176 3,94 4,89 2,4 -1,5 3,4 
177 5,33 4,05 2,07 -3,3 0,7 
178 2,85 3,22 3,8 0,9 -0,2 
179 3,82 3,61 4,28 0,5 -0,9 
180 6,6 5,61 1,18 -5,4 3,4 
181 2,56 3,38 4,77 2,2 -0,6 
182 3,82 4,9 2,9 -0,9 3,1 
183 4,11 5,13 2,93 -1,2 3,2 
184 6,22 5,11 2,16 -4,1 1,8 
185 3,03 3,52 4,45 1,4 -0,4 
186 1,49 2,12 6,1 4,6 -3,3 
187 3,13 4,73 3,88 0,8 2,5 
188 2,47 3,24 4,88 2,4 -0,9 
189 3,07 3,21 3,8 0,7 -0,4 
190 6,06 4,84 0,96 -5,1 2,7 
191 2,95 3,29 3,68 0,7 -0,1 
192 3,94 3,41 3,98 0 -1,1 
193 4,98 3,97 2,11 -2,9 0,8 
194 4,39 5,61 2,39 -2 4,4 
195 7,82 6,56 1,11 -6,7 4,2 
196 6,54 5,74 1,49 -5,1 3,4 
197 2,52 2,39 5,23 2,7 -3 
198 4,56 3,88 2,09 -2,5 1,1 
199 7,23 4,21 1,85 -5,4 -0,7 
200 2,87 5,22 2,28 -0,6 5,3 
201 5,47 5,1 3,05 -2,4 1,7 
202 5,27 4,71 2,06 -3,2 2,1 
203 1,76 2,85 5,74 4 -1,8 
204 2,48 2,67 4,58 2,1 -1,7 
205 2,64 4,56 2,93 0,3 3,5 
206 3,24 2,79 3,77 0,5 -1,4 
207 4,22 3,18 3,25 -1 -1,1 
208 2,3 3,95 3,64 1,3 2 
209 2,02 2,57 4,71 2,7 -1,6 
210 6,15 5,36 1,4 -4,7 3,2 
211 2,11 4,87 3,11 1 4,5 
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212 4,77 1,63 2,1 -2,7 -3,6 
213 2,94 3 4,78 1,8 -1,7 
214 2,35 3,3 3,94 1,6 0,3 
215 2,09 3,9 4,22 2,1 1,5 
216 7,42 6,2 0,85 -6,6 4,1 
217 1,97 3,95 4,49 2,5 1,4 
218 2,37 5,09 3,91 1,5 3,9 
219 4,36 3,55 3,41 -0,9 -0,7 
220 6,56 5,71 1,69 -4,9 3,2 
221 5,33 4,32 1,9 -3,4 1,4 
222 1,77 3,72 4,13 2,4 1,5 
223 3,87 2,84 4,52 0,7 -2,7 
224 2,82 3,81 3,75 0,9 1,1 
225 8,04 4,31 0,19 -7,9 0,4 
226 2,56 1,8 5,37 2,8 -4,3 
227 3,98 5,94 2,08 -1,9 5,8 
228 6,86 6,44 0,53 -6,3 5,5 
229 5,73 5,3 2,24 -3,5 2,6 
230 5,18 5,54 0,66 -4,5 5,2 
231 1,77 2,64 5,07 3,3 -1,6 
232 4,13 6,63 1,41 -2,7 7,7 
233 4,97 6,47 1,26 -3,7 6,7 
234 2,36 1,61 4,7 2,3 -3,8 
235 4,39 2,07 4,26 -0,1 -4,5 
236 4,67 3,28 3,36 -1,3 -1,5 
237 4,68 3,37 3,05 -1,6 -1 
238 3,07 4,34 2,61 -0,5 3 
239 7,51 3,42 1,86 -5,6 -2,5 
240 2,14 2,11 5,23 3,1 -3,1 
241 6,42 3,58 2,09 -4,3 -1,4 
242 6,66 3,21 1,76 -4,9 -2 
243 3,97 2,46 3,11 -0,9 -2,2 
244 3,85 3,65 3,02 -0,8 0,4 
245 2,09 1,87 5,31 3,2 -3,7 
246 6,31 4,71 1,94 -4,4 1,2 
247 2,91 4,66 3,91 1 2,5 
248 8,81 5,6 -0,54 -9,4 2,9 
249 3,92 4,35 2,56 -1,4 2,2 
250 6,04 4,18 2,45 -3,6 -0,1 
251 2,17 3,95 3,28 1,1 2,5 
252 5,05 5,04 2,16 -2,9 2,9 
253 3,8 3,16 4,56 0,8 -2 
254 1,9 2,32 4,89 3 -2,1 
255 2,23 4,23 4,27 2 2 
256 2,19 4 4,04 1,9 1,8 
257 2,52 1,93 4,98 2,5 -3,6 
258 4,63 3,84 2,76 -1,9 0,3 
259 2,59 2,59 4,39 1,8 -1,8 
260 1,87 2,5 4,17 2,3 -1 
261 2,53 4,66 3,11 0,6 3,7 
262 2,43 2,46 5,24 2,8 -2,8 
263 5,21 5,14 1,83 -3,4 3,2 
264 3,83 2,24 4,33 0,5 -3,7 
265 2,54 3,14 4,46 1,9 -0,7 
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266 2,02 2,54 5,64 3,6 -2,6 
267 6,06 3,62 1,75 -4,3 -0,6 
268 3,25 4,44 3,26 0 2,4 
269 4,24 5,64 2,02 -2,2 5 
270 1,6 3,85 5,52 2,9 1,6 
271 2,53 5,43 2,46 -0,1 5,9 
272 2,51 2,82 4,93 2,4 -1,8 
273 3,86 3,88 2,54 -1,3 1,4 
274 2,86 2,98 4,14 1,3 -1 
275 5,21 3,64 2,55 -2,7 -0,5 
276 3,07 1,95 5,34 2,3 -4,5 
277 3,07 3,03 3,95 0,9 -1 
278 4,38 4,04 2,85 -1,5 0,8 
279 5,18 2,82 3,02 -2,2 -2,6 
280 2,19 1,72 5,04 2,9 -3,8 
281 2,97 1,33 5,08 2,1 -5,4 
282 9,36 3,78 1,16 -8,2 -3 
283 6,05 4,57 1,47 -4,6 1,6 
284 6,97 5,59 0,89 -6,1 3,3 
285 3,47 6,07 2,35 -1,1 6,3 
286 5,99 5,26 2,15 -3,8 2,4 
287 2,16 1,66 5,34 3,2 -4,2 
288 3,26 2,68 4,23 1 -2,1 
289 2,01 0,26 6,19 4,2 -7,7 
290 1,79 1 6,29 4,5 -6,1 
291 1,31 3,2 5,53 4,2 -0,4 
292 1,74 4,2 5,2 3,5 1,5 
293 4,63 5,24 2,38 -2,2 3,5 
294 3,07 3,61 4,26 1,2 -0,1 
295 3,29 3,96 3,18 -0,1 1,5 
296 2,43 4,49 3,6 1,2 2,9 
297 3,12 3,15 4,72 1,6 -1,5 
298 1,88 3,66 3,91 2 1,5 
299 4,41 4,07 2,52 -1,9 1,2 
300 3,54 5,36 1,29 -2,2 5,9 
301 2,69 5,11 2,7 0 4,8 
302 2,07 2,14 4,54 2,5 -2,3 
303 1,81 5,14 2,94 1,1 5,5 
304 2,39 2,89 4,65 2,3 -1,3 
305 2,88 3,85 4,08 1,2 0,7 
306 2,05 2,4 4,49 2,4 -1,8 
307 2,36 4,59 3,34 1 3,5 
308 3,59 1,81 4,46 0,9 -4,4 
309 3,17 5,23 2,59 -0,6 4,7 
310 2,76 5,21 2,51 -0,3 5,1 
311 2,78 3,96 3,39 0,6 1,8 
312 2,15 4,93 3,41 1,3 4,3 
313 2,19 3,69 4,23 2 1 
314 3,1 3,52 3,23 0,1 0,7 
315 2,26 4,54 3,67 1,4 3,1 
316 3,38 5,45 1,49 -1,9 6 
317 2,42 2,63 4,39 2 -1,6 
318 2,06 4,2 3,71 1,6 2,6 
319 6,46 6,46 0,67 -5,8 5,8 
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320 1,96 2,13 4,82 2,9 -2,5 
321 6,68 3,25 1,98 -4,7 -2,2 
322 4,61 3,67 2,8 -1,8 -0,1 
323 2,95 2,49 6,63 3,7 -4,6 
324 5,28 3,25 2,52 -2,8 -1,3 
325 1,91 3,04 4,26 2,3 -0,1 
326 4,73 3,42 3,2 -1,5 -1,1 
327 8,29 6,47 -0,01 -8,3 4,7 
328 2,34 2,75 4,53 2,2 -1,4 
329 4,84 4,28 2,89 -1,9 0,8 
330 3,39 4,75 3,55 0,2 2,6 
331 2,26 3,69 3,27 1 1,9 
332 3,7 3,52 3,04 -0,7 0,3 
333 2,74 4,71 3,1 0,4 3,6 
334 1,86 1,53 6,47 4,6 -5,3 
335 1,88 2,48 5,61 3,7 -2,5 
336 7,99 6,3 0,44 -7,5 4,2 
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X. Antropometría: Valoración 
 
 

 Antropometría   
 normal Sobrepeso Obesidad 
1 , , 1 
2 1 , , 
3 1 , , 
4 1 , , 
5 1 , , 
6 1 , , 
7 1 , , 
8 1 , , 
9 1 , , 

10 1 , , 
11 1 , , 
12 1 , , 
13 , 1 , 
14 1 , , 
15 1 , , 
16 1 , , 
17 1 , , 
18 1 , , 
19 1 , , 
20 1 , , 
21 , , 1 
22 1 , , 
23 1 , , 
24 1 , , 
25 1 , , 
26 , , 1 
27 , 1 , 
28 , 1 , 
29 , 1 , 
30 1 , , 
31 1 , , 
32 1 , , 
33 1 , , 
34 1 , , 
35 1 , , 
36 1 , , 
37 , 1 , 
38 1 , , 
39 1 , , 
40 1 , , 
41 1 , , 
42 1 , , 
43 1 , , 
44 , 1 , 
45 , , 1 
46 , , 1 
47 1 , , 
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48 1 , , 
49 , 1 , 
50 1 , , 
51 1 , , 
52 1 , , 
53 1 , , 
54 1 , , 
55 1 , , 
56 1 , , 
57 , , 1 
58 1 , , 
59 1 , , 
60 1 , , 
61 1 , , 
62 1 , , 
63 , 1 , 
64 , 1 , 
65 1 , , 
66 1 , , 
67 1 , , 
68 1 , , 
69 1 , , 
70 1 , , 
71 , 1 , 
72 1 , , 
73 , , 1 
74 , 1 , 
75 1 , , 
76 , , 1 
77 1 , , 
78 , 1 , 
79 1 , , 
80 1 , , 
81 1 , , 
82 , , 1 
83 1 , , 
84 1 , , 
85 1 , , 
86 1 , , 
87 , , 1 
88 , 1 , 
89 , , 1 
90 1 , , 
91 , 1 , 
92 1 , , 
93 1 , , 
94 , , 1 
95 1 , , 
96 1 , , 
97 1 , , 
98 1 , , 
99 , 1 , 
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100 , 1 , 
101 1 , , 
102 1 , , 
103 1 , , 
104 1 , , 
105 1 , , 
106 1 , , 
107 , 1 , 
108 1 , , 
109 1 , , 
110 1 , , 
111 1 , , 
112 1 , , 
113 , 1 , 
114 1 , , 
115 1 , , 
116 , 1 , 
117 1 , , 
118 1 , , 
119 1 , , 
120 , , 1 
121 1 , , 
122 1 , , 
123 1 , , 
124 1 , , 
125 1 , , 
126 1 , , 
127 1 , , 
128 1 , , 
129 1 , , 
130 , , 1 
131 1 , , 
132 , , 1 
133 1 , , 
134 1 , , 
135 1 , , 
136 1 , , 
137 1 , , 
138 , 1 , 
139 , , 1 
140 , 1 , 
141 1 , , 
142 , , 1 
143 1 , , 
144 , , 1 
145 1 , , 
146 , 1 , 
147 1 , , 
148 , , 1 
149 1 , , 
150 1 , , 
151 1 , , 
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152 , , 1 
153 , , 1 
154 1 , , 
155 1 , , 
156 1 , , 
157 1 , , 
158 1 , , 
159 1 , , 
160 1 , , 
161 1 , , 
162 1 , , 
163 1 , , 
164 , 1 , 
165 , 1 , 
166 , 1 , 
167 1 , , 
168 1 , , 
169 1 , , 
170 , 1 , 
171 1 , , 
172 1 , , 
173 1 , , 
174 , 1 , 
175 1 , , 
176 1 , , 
177 , 1 , 
178 1 , , 
179 1 , , 
180 , , 1 
181 1 , , 
182 1 , , 
183 1 , , 
184 , , 1 
185 1 , , 
186 1 , , 
187 1 , , 
188 1 , , 
189 1 , , 
190 , , 1 
191 1 , , 
192 1 , , 
193 , 1 , 
194 1 , , 
195 , , 1 
196 , , 1 
197 1 , , 
198 , 1 , 
199 , , 1 
200 1 , , 
201 , 1 , 
202 , 1 , 
203 1 , , 
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204 1 , , 
205 1 , , 
206 1 , , 
207 , 1 , 
208 1 , , 
209 1 , , 
210 , , 1 
211 1 , , 
212 , 1 , 
213 1 , , 
214 1 , , 
215 1 , , 
216 , , 1 
217 1 , , 
218 1 , , 
219 1 , , 
220 , , 1 
221 , 1 , 
222 1 , , 
223 1 , , 
224 1 , , 
225 , , 1 
226 1 , , 
227 1 , , 
228 , , 1 
229 , , 1 
230 , 1 , 
231 1 , , 
232 1 , , 
233 , 1 , 
234 1 , , 
235 , 1 , 
236 1 , , 
237 1 , , 
238 1 , , 
239 , , 1 
240 1 , , 
241 , , 1 
242 , , 1 
243 1 , , 
244 1 , , 
245 1 , , 
246 , , 1 
247 1 , , 
248 , , 1 
249 1 , , 
250 , , 1 
251 1 , , 
252 , 1 , 
253 1 , , 
254 1 , , 
255 1 , , 
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256 1 , , 
257 1 , , 
258 , 1 , 
259 1 , , 
260 1 , , 
261 1 , , 
262 1 , , 
263 , 1 , 
264 , 1 , 
265 1 , , 
266 1 , , 
267 , , 1 
268 1 , , 
269 1 , , 
270 1 , , 
271 1 , , 
272 , 1 , 
273 1 , , 
274 1 , , 
275 , 1 , 
276 1 , , 
277 1 , , 
278 , 1 , 
279 , 1 , 
280 1 , , 
281 1 , , 
282 , , 1 
283 , , 1 
284 , , 1 
285 1 , , 
286 , 1 , 
287 1 , , 
288 1 , , 
289 1 , , 
290 1 , , 
291 1 , , 
292 1 , , 
293 , 1 , 
294 1 , , 
295 1 , , 
296 1 , , 
297 1 , , 
298 1 , , 
299 , 1 , 
300 1 , , 
301 1 , , 
302 1 , , 
303 1 , , 
304 1 , , 
305 1 , , 
306 1 , , 
307 1 , , 
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308 , 1 , 
309 1 , , 
310 1 , , 
311 1 , , 
312 1 , , 
313 1 , , 
314 1 , , 
315 1 , , 
316 1 , , 
317 1 , , 
318 1 , , 
319 , , 1 
320 1 , , 
321 , , 1 
322 , 1 , 
323 1 , , 
324 , , 1 
325 1 , , 
326 , 1 , 
327 , , 1 
328 1 , , 
329 , 1 , 
330 1 , , 
331 1 , , 
332 1 , , 
333 1 , , 
334 1 , , 
335 1 , , 
336 , , 1 
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XI. Tensiones arteriales 
 
 

 Sistólica  Diastólica Sistólica  Diastólica Sist. reposo Diast. reposo TA media  Pres. pulso 
 reposo 1 reposo 1 reposo 2 reposo 2 promedio promedio reposo reposo 

1 100 70 100 60 100 65 76,67 35 
2 130 70 105 60 117,5 65 82,50 52,5 
3 130 70 110 65 120 67,5 85,00 52,5 
4 130 80 115 75 122,5 77,5 92,50 45 
5 90 60 90 60 90 60 70,00 30 
6 120 70 125 70 122,5 70 87,50 52,5 
7 110 70 100 60 105 65 78,33 40 
8 120 80 110 70 115 75 88,33 40 
9 100 65 110 60 105 62,5 76,67 42,5 

10 100 60 80 50 90 55 66,67 35 
11 105 70 105 70 105 70 81,67 35 
12 115 65 100 70 107,5 67,5 80,83 40 
13 130 75 120 80 125 77,5 93,33 47,5 
14 130 70 100 60 115 65 81,67 50 
15 110 65 115 80 112,5 72,5 85,83 40 
16 100 70 110 70 105 70 81,67 35 
17 125 75 120 70 122,5 72,5 89,17 50 
18 130 70 140 70 135 70 91,67 65 
19 110 75 120 70 115 72,5 86,67 42,5 
20 100 70 100 60 100 65 76,67 35 
21 100 60 105 70 102,5 65 77,50 37,5 
22 95 50 85 50 90 50 63,33 40 
23 100 70 110 70 105 70 81,67 35 
24 100 60 90 50 95 55 68,33 40 
25 110 70 100 70 105 70 81,67 35 
26 130 90 120 80 125 85 98,33 40 
27 125 80 100 70 112,5 75 87,50 37,5 
28 120 80 120 70 120 75 90,00 45 
29 100 70 105 70 102,5 70 80,83 32,5 
30 105 60 110 65 107,5 62,5 77,50 45 
31 115 75 100 65 107,5 70 82,50 37,5 
32 100 60 100 60 100 60 73,33 40 
33 90 65 80 60 85 62,5 70,00 22,5 
34 110 65 120 65 115 65 81,67 50 
35 135 70 110 70 122,5 70 87,50 52,5 
36 110 60 120 70 115 65 81,67 50 
37 120 75 110 70 115 72,5 86,67 42,5 
38 120 80 120 75 120 77,5 91,67 42,5 
39 120 90 120 65 120 77,5 91,67 42,5 
40 90 60 95 55 92,5 57,5 69,17 35 
41 120 75 120 70 120 72,5 88,33 47,5 
42 100 60 100 50 100 55 70,00 45 
43 130 70 110 55 120 62,5 81,67 57,5 
44 120 80 120 80 120 80 93,33 40 
45 110 70 110 75 110 72,5 85,00 37,5 
46 105 70 110 70 107,5 70 82,50 37,5 
47 110 65 100 60 105 62,5 76,67 42,5 
48 90 65 90 65 90 65 73,33 25 
49 105 60 100 60 102,5 60 74,17 42,5 
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50 120 60 105 60 112,5 60 77,50 52,5 
51 105 60 105 60 105 60 75,00 45 
52 105 60 95 55 100 57,5 71,67 42,5 
53 105 55 100 50 102,5 52,5 69,17 50 
54 100 55 85 40 92,5 47,5 62,50 45 
55 115 75 120 70 117,5 72,5 87,50 45 
56 120 70 110 70 115 70 85,00 45 
57 130 80 130 80 130 80 96,67 50 
58 100 60 100 60 100 60 73,33 40 
59 100 65 100 60 100 62,5 75,00 37,5 
60 105 60 120 70 112,5 65 80,83 47,5 
61 90 65 120 70 105 67,5 80,00 37,5 
62 105 65 100 60 102,5 62,5 75,83 40 
63 130 85 120 80 125 82,5 96,67 42,5 
64 115 85 115 75 115 80 91,67 35 
65 110 70 115 70 112,5 70 84,17 42,5 
66 110 80 120 80 115 80 91,67 35 
67 110 60 110 60 110 60 76,67 50 
68 100 60 100 60 100 60 73,33 40 
69 110 60 110 80 110 70 83,33 40 
70 105 70 105 70 105 70 81,67 35 
71 125 85 115 85 120 85 96,67 35 
72 130 65 120 65 125 65 85,00 60 
73 140 90 130 70 135 80 98,33 55 
74 110 80 110 80 110 80 90,00 30 
75 120 70 130 65 125 67,5 86,67 57,5 
76 130 70 115 70 122,5 70 87,50 52,5 
77 120 80 120 70 120 75 90,00 45 
78 110 60 120 70 115 65 81,67 50 
79 130 75 120 70 125 72,5 90,00 52,5 
80 120 60 100 60 110 60 76,67 50 
81 120 75 120 70 120 72,5 88,33 47,5 
82 110 60 105 60 107,5 60 75,83 47,5 
83 100 60 100 60 100 60 73,33 40 
84 120 75 120 70 120 72,5 88,33 47,5 
85 140 70 120 70 130 70 90,00 60 
86 120 70 130 70 125 70 88,33 55 
87 120 70 120 70 120 70 86,67 50 
88 110 80 110 80 110 80 90,00 30 
89 130 70 110 65 120 67,5 85,00 52,5 
90 110 70 100 60 105 65 78,33 40 
91 105 70 110 70 107,5 70 82,50 37,5 
92 90 60 90 60 90 60 70,00 30 
93 130 70 105 60 117,5 65 82,50 52,5 
94 140 90 135 80 137,5 85 102,50 52,5 
95 115 70 100 60 112,5 65 80,83 47,5 
96 110 70 110 60 110 65 80,00 45 
97 90 65 90 60 90 62,5 71,67 27,5 
98 120 70 115 70 117,5 70 85,83 47,5 
99 110 60 100 55 105 57,5 73,33 47,5 

100 110 80 120 80 115 80 91,67 35 
101 95 65 100 60 97,5 62,5 74,17 35 
102 100 50 110 60 105 55 71,67 50 
103 140 70 140 70 140 70 93,33 70 
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104 120 70 130 70 125 70 88,33 55 
105 120 70 130 70 120 70 86,67 50 
106 120 60 100 60 110 60 76,67 50 
107 140 80 140 80 140 80 100,00 60 
108 140 90 130 70 135 80 98,33 55 
109 120 85 130 90 125 87,5 100,00 37,5 
110 130 70 110 70 120 70 86,67 50 
111 115 80 130 80 122,5 80 94,17 42,5 
112 130 65 120 65 125 65 85,00 60 
113 140 90 130 70 135 80 98,33 55 
114 110 70 110 70 110 70 83,33 40 
115 140 75 110 75 125 75 91,67 50 
116 140 90 125 80 132,5 85 100,83 47,5 
117 120 80 130 80 125 80 95,00 45 
118 130 80 140 85 135 82,5 100,00 52,5 
119 130 70 130 70 130 70 90,00 60 
120 125 80 100 70 112,5 75 87,50 37,5 
121 95 50 100 60 97,5 55 69,17 42,5 
122 120 70 120 70 120 70 86,67 50 
123 100 50 100 50 100 50 66,67 50 
124 140 85 120 80 130 82,5 98,33 47,5 
125 90 55 85 55 87,5 55 65,83 32,5 
126 120 75 120 70 120 72,5 88,33 47,5 
127 120 70 120 70 120 70 86,67 50 
128 110 60 110 60 110 60 76,67 50 
129 120 80 115 80 117,5 80 92,50 37,5 
130 110 65 105 60 107,5 62,5 77,50 45 
131 105 70 105 70 105 70 81,67 35 
132 110 65 110 70 110 67,5 81,67 42,5 
133 120 60 120 60 120 60 80,00 60 
134 115 80 110 70 112,5 75 87,50 37,5 
135 120 80 120 80 120 80 93,33 40 
136 120 80 130 80 125 80 95,00 45 
137 120 70 100 60 110 65 80,00 45 
138 120 85 115 75 117,5 80 92,50 37,5 
139 150 90 140 90 145 90 108,33 55 
140 120 70 130 70 125 70 88,33 55 
141 110 70 105 70 107,5 70 82,50 37,5 
142 120 70 110 70 115 70 85,00 45 
143 120 60 110 60 115 60 78,33 55 
144 120 70 120 70 120 70 86,67 50 
145 110 65 100 60 105 62,5 76,67 42,5 
146 130 80 120 80 125 80 95,00 45 
147 130 70 120 65 125 67,5 86,67 57,5 
148 110 70 115 70 112,5 80 90,83 32,5 
149 120 80 130 80 125 80 95,00 45 
150 130 75 140 75 135 75 95,00 60 
151 115 70 105 70 110 70 83,33 40 
152 125 70 120 65 122,5 67,5 85,83 55 
153 110 60 105 60 107,5 60 75,83 47,5 
154 130 70 120 65 125 67,5 86,67 57,5 
155 95 60 95 60 95 60 71,67 35 
156 130 70 120 70 125 70 88,33 55 
157 130 75 120 70 125 72,5 90,00 52,5 
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158 135 75 140 70 137,5 72,5 94,17 65 
159 100 70 110 60 105 65 78,33 40 
160 155 95 140 90 147,5 92,5 110,83 55 
161 115 70 120 85 117,5 77,5 90,83 40 
162 150 70 160 80 155 75 101,67 80 
163 110 60 110 60 110 60 76,67 50 
164 130 70 130 70 130 70 90,00 60 
165 135 60 130 60 132,5 60 84,17 72,5 
166 90 60 90 60 90 60 70,00 30 
167 160 90 150 90 155 90 111,67 65 
168 110 60 105 65 107,5 62,5 77,50 45 
169 115 60 120 70 117,5 65 82,50 52,5 
170 120 70 110 70 115 70 85,00 45 
171 140 80 140 80 140 80 100,00 60 
172 105 60 110 60 107,5 60 75,83 47,5 
173 120 80 130 80 125 80 95,00 45 
174 125 70 125 70 125 70 88,33 55 
175 120 75 120 70 120 72,5 88,33 47,5 
176 140 80 120 70 130 75 93,33 55 
177 105 65 110 60 107,5 62,5 77,50 45 
178 140 80 120 70 130 75 93,33 55 
179 110 60 95 55 102,5 57,5 72,50 45 
180 110 75 110 80 110 77,5 88,33 32,5 
181 120 75 110 60 115 67,5 83,33 47,5 
182 140 90 130 70 135 80 98,33 55 
183 120 80 115 75 117,5 77,5 90,83 40 
184 150 90 140 90 145 90 108,33 55 
185 110 70 120 70 115 70 85,00 45 
186 130 80 140 80 135 80 98,33 55 
187 110 80 130 80 120 80 93,33 40 
188 110 60 115 70 112,5 65 80,83 47,5 
189 105 70 105 70 105 70 81,67 35 
190 125 80 120 80 122,5 80 94,17 42,5 
191 110 70 120 70 115 70 85,00 45 
192 115 70 110 60 112,5 65 80,83 47,5 
193 110 60 110 60 110 60 76,67 50 
194 130 80 120 70 125 75 91,67 50 
195 140 85 130 80 135 82,5 100,00 52,5 
196 120 90 120 90 120 90 100,00 30 
197 135 90 130 80 132,5 85 100,83 47,5 
198 105 70 115 70 110 70 83,33 40 
199 150 80 140 85 145 82,5 103,33 62,5 
200 130 75 120 70 125 72,5 90,00 52,5 
201 130 60 110 60 120 60 80,00 60 
202 160 70 130 70 145 70 95,00 75 
203 125 65 110 60 117,5 62,5 80,83 55 
204 120 70 120 70 120 70 86,67 50 
205 150 80 130 70 140 75 96,67 65 
206 130 95 125 90 126 92,5 103,67 33,5 
207 120 75 130 70 125 72,5 90,00 52,5 
208 140 70 150 70 145 70 95,00 75 
209 120 80 120 80 120 80 93,33 40 
210 140 90 130 80 135 85 101,67 50 
211 115 70 100 70 107,5 70 82,50 37,5 



                                                                                                                                                   89 

212 145 80 140 80 142,5 80 100,83 62,5 
213 160 70 160 80 160 75 103,33 85 
214 120 70 125 70 122,5 70 87,50 52,5 
215 130 70 120 75 125 72,5 90,00 52,5 
216 135 80 140 80 137,5 80 99,17 57,5 
217 140 80 130 70 135 75 95,00 60 
218 140 80 130 70 135 75 95,00 60 
219 130 70 135 70 132,5 70 90,83 62,5 
220 130 80 130 80 130 80 96,67 50 
221 150 90 150 80 150 85 106,67 65 
222 115 70 110 60 112,5 65 80,83 47,5 
223 140 85 130 80 135 82,5 100,00 52,5 
224 120 80 110 75 115 77,5 90,00 37,5 
225 130 70 130 80 130 75 93,33 55 
226 120 65 120 70 120 67,5 85,00 52,5 
227 130 75 130 90 130 82,5 98,33 47,5 
228 170 90 150 90 160 90 113,33 70 
229 125 80 120 75 122,5 77,5 92,50 45 
230 160 90 160 85 160 87,5 111,67 72,5 
231 140 95 140 90 140 92,5 108,33 47,5 
232 110 80 120 80 115 80 91,67 35 
233 140 90 140 80 140 85 103,33 55 
234 135 65 120 70 127,5 67,5 87,50 60 
235 115 70 100 70 112,5 70 84,17 42,5 
236 135 60 120 60 127,5 60 82,50 67,5 
237 110 70 110 70 110 70 83,33 40 
238 120 75 140 80 130 77,5 95,00 52,5 
239 155 70 140 80 147,5 75 99,17 72,5 
240 120 60 110 60 115 60 78,33 55 
241 150 80 130 70 140 75 96,67 65 
242 160 85 160 85 160 85 110,00 75 
243 125 75 120 75 122,5 75 90,83 47,5 
244 120 70 125 70 122,5 70 87,50 52,5 
245 125 80 120 80 122,5 80 94,17 42,5 
246 140 80 130 80 135 80 98,33 55 
247 120 70 115 70 117,5 70 85,83 47,5 
248 145 90 130 90 137,5 90 105,83 47,5 
249 110 80 110 75 110 77,5 88,33 32,5 
250 115 70 125 70 120 70 86,67 50 
251 110 70 110 70 110 70 83,33 40 
252 110 60 110 60 110 60 76,67 50 
253 120 60 120 60 120 60 80,00 60 
254 150 85 130 80 140 82,5 101,67 57,5 
255 150 80 130 80 140 80 100,00 60 
256 130 75 125 70 127,5 72,5 90,83 55 
257 130 70 150 70 140 70 93,33 70 
258 150 90 140 80 145 85 105,00 60 
259 140 70 140 70 140 70 93,33 70 
260 140 70 135 70 137,5 70 92,50 67,5 
261 115 90 145 80 150 85 106,67 65 
262 120 70 120 70 120 70 86,67 50 
263 125 75 125 80 125 77,5 93,33 47,5 
264 150 70 120 60 135 65 88,33 70 
265 135 70 140 70 137,5 70 92,50 67,5 
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266 150 90 145 80 147,5 85 105,83 62,5 
267 150 90 150 90 150 90 110,00 60 
268 150 80 140 80 145 80 101,67 65 
269 110 70 110 70 110 70 83,33 40 
270 120 80 120 80 120 80 93,33 40 
271 120 90 120 80 120 85 96,67 35 
272 140 80 130 80 135 80 98,33 55 
273 130 70 150 70 140 70 93,33 70 
274 120 70 105 75 112,5 72,5 85,83 40 
275 140 70 130 70 135 70 91,67 65 
276 140 80 135 80 137,5 80 99,17 57,5 
277 140 70 125 70 132,5 70 90,83 62,5 
278 120 65 130 70 125 67,5 86,67 57,5 
279 160 60 160 65 160 62,5 95,00 97,5 
280 135 80 130 85 132,5 82,5 99,17 50 
281 150 70 125 70 137,5 70 92,50 67,5 
282 140 90 130 75 135 82,5 100,00 52,5 
283 160 85 160 85 160 85 110,00 75 
284 160 90 160 90 160 90 113,33 70 
285 130 80 130 80 130 80 96,67 50 
286 130 70 125 80 127,5 75 92,50 52,5 
287 155 80 140 70 147,5 75 99,17 72,5 
288 110 70 120 60 115 65 81,67 50 
289 145 80 140 80 142,5 80 100,83 62,5 
290 120 80 115 70 117,5 75 89,17 42,5 
291 140 70 105 60 122,5 65 84,17 57,5 
292 110 70 100 50 105 60 75,00 45 
293 150 80 145 80 147,5 80 102,50 67,5 
294 150 80 140 80 145 80 101,67 65 
295 130 80 125 75 127,5 77,5 94,17 50 
296 140 80 140 80 140 80 100,00 60 
297 110 80 120 75 115 77,5 90,00 37,5 
298 130 70 120 70 125 70 88,33 55 
299 150 80 140 80 145 80 101,67 65 
300 160 90 140 90 150 90 110,00 60 
301 130 70 130 70 130 70 90,00 60 
302 130 75 140 80 135 77,5 96,67 57,5 
303 130 70 130 70 130 70 90,00 60 
304 140 70 135 70 137,5 70 92,50 67,5 
305 120 80 110 80 115 80 91,67 35 
306 150 80 150 70 150 75 100,00 75 
307 120 70 140 80 130 75 93,33 55 
308 140 80 140 80 140 80 100,00 60 
309 170 50 170 50 170 50 90,00 120 
310 180 85 160 80 170 82,5 111,67 87,5 
311 120 70 115 70 117,5 70 85,83 47,5 
312 150 90 150 70 150 80 103,33 70 
313 140 70 110 70 125 70 88,33 55 
314 140 70 130 70 135 70 91,67 65 
315 130 70 140 70 135 70 91,67 65 
316 125 60 125 60 125 60 81,67 65 
317 120 85 120 85 120 85 96,67 35 
318 140 70 140 70 140 70 93,33 70 
319 130 85 130 85 130 85 100,00 45 



                                                                                                                                                   91 

320 135 70 130 70 132,5 70 90,83 62,5 
321 125 70 130 70 127,5 70 89,17 57,5 
322 150 90 150 80 150 85 106,67 65 
323 140 80 140 80 140 80 100,00 60 
324 125 70 130 75 127,5 72,5 90,83 55 
325 140 70 140 70 140 70 93,33 70 
326 140 70 130 70 135 70 91,67 65 
327 130 65 130 70 130 67,5 88,33 62,5 
328 110 70 110 70 110 70 83,33 40 
329 130 70 130 70 130 70 90,00 60 
330 130 70 135 70 132,5 70 90,83 62,5 
331 140 90 140 85 140 87,5 105,00 52,5 
332 140 90 140 80 140 85 103,33 55 
333 130 70 130 60 130 65 86,67 65 
334 140 80 130 60 135 70 91,67 65 
335 120 70 110 65 115 67,5 83,33 47,5 
336 110 60 110 60 110 60 76,67 50 
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XII. Frecuencias cardiacas y tensiones arteriales de esfuerzo 
 
 

 FC  FC  Sistólica Diastólica TA media  Pres. pulso 
 reposo esfuerzo esfuerzo esfuerzo esfuerzo esfuerzo 

1 80 140 110 60 76,67 50
2 85 130 150 60 90,00 90
3 80 145 130 70 90,00 60
4 83 140 120 70 86,67 50
5 70 150 120 70 86,67 50
6 85 140 130 70 90,00 60
7 80 150 115 65 81,67 50
8 75 150 120 85 96,67 35
9 67 160 120 70 86,67 50

10 65 140 115 65 81,67 50
11 80 140 130 70 90,00 60
12 80 130 120 70 86,67 50
13 65 150 140 70 93,33 70
14 70 140 150 65 93,33 85
15 80 170 140 70 93,33 70
16 75 130 140 70 93,33 70
17 90 150 140 70 93,33 70
18 90 150 140 70 93,33 70
19 75 140 130 70 90,00 60
20 85 140 120 65 83,33 55
21 74 210 140 70 93,33 70
22 88 160 110 75 86,67 35
23 60 130 120 60 80,00 60
24 78 140 90 50 63,33 40
25 95 160 140 70 93,33 70
26 95 190 130 70 90,00 60
27 65 170 150 80 103,33 70
28 65 170 145 80 101,67 65
29 80 150 140 80 100,00 60
30 80 160 150 60 90,00 90
31 80 140 130 65 86,67 65
32 70 160 140 70 93,33 70
33 70 160 130 60 83,33 70
34 75 135 135 80 98,33 55
35 70 160 160 80 106,67 80
36 75 140 135 70 91,67 65
37 80 160 160 70 100,00 90
38 80 140 150 60 90,00 90
39 100 150 120 70 86,67 50
40 65 110 115 70 85,00 45
41 75 150 140 70 93,33 70
42 75 140 105 50 68,33 55
43 85 180 140 60 86,67 80
44 75 150 130 90 103,33 40
45 70 170 125 75 91,67 50
46 70 180 140 60 86,67 80
47 62 130 150 60 90,00 90
48 94 150 130 65 86,67 65
49 60 145 120 75 90,00 45



                                                                                                                                                   93 

50 80 170 110 70 83,33 40
51 70 140 115 70 85,00 45
52 86 160 110 60 76,67 50
53 80 130 110 50 70,00 60
54 60 150 120 65 83,33 55
55 65 135 140 70 93,33 70
56 75 140 130 70 90,00 60
57 70 160 160 90 113,33 70
58 60 120 120 60 80,00 60
59 80 140 130 65 86,67 65
60 60 150 150 80 103,33 70
61 80 155 160 85 110,00 75
62 75 155 160 80 106,67 80
63 98 170 150 85 106,67 65
64 70 170 140 70 93,33 70
65 100 130 140 70 93,33 70
66 65 160 130 80 96,67 50
67 75 160 125 70 88,33 55
68 66 170 115 60 78,33 55
69 88 180 110 60 76,67 50
70 90 135 130 70 90,00 60
71 72 195 130 70 90,00 60
72 65 155 150 70 96,67 80
73 70 160 150 65 93,33 85
74 65 140 140 80 100,00 60
75 70 150 130 80 96,67 50
76 88 170 160 85 110,00 75
77 110 150 125 65 85,00 60
78 68 170 140 70 93,33 70
79 80 140 130 60 83,33 70
80 95 160 120 60 80,00 60
81 80 140 150 70 96,67 80
82 78 165 130 70 90,00 60
83 70 145 130 60 83,33 70
84 85 150 150 90 110,00 60
85 90 140 130 70 90,00 60
86 70 180 120 40 66,67 80
87 70 160 150 70 96,67 80
88 80 190 120 75 90,00 45
89 66 145 130 70 90,00 60
90 90 180 140 80 100,00 60
91 78 160 120 65 83,33 55
92 65 130 100 60 73,33 40
93 95 190 135 75 95,00 60
94 70 190 135 75 95,00 60
95 55 130 130 70 90,00 60
96 105 155 105 60 75,00 45
97 80 170 120 70 86,67 50
98 72 155 120 60 80,00 60
99 75 175 120 60 80,00 60

100 83 145 140 70 93,33 70
101 70 140 110 70 83,33 40
102 67 140 110 50 70,00 60
103 105 170 160 70 100,00 90
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104 65 130 135 70 91,67 65
105 80 150 110 65 80,00 45
106 80 145 120 70 86,67 50
107 88 165 130 75 93,33 55
108 82 160 140 70 93,33 70
109 75 120 150 80 103,33 70
110 60 130 130 70 90,00 60
111 70 140 150 70 96,67 80
112 75 145 140 70 93,33 70
113 75 160 170 90 116,67 80
114 65 150 130 70 90,00 60
115 98 140 155 60 91,67 95
116 60 190 165 90 115,00 75
117 90 160 120 80 93,33 40
118 95 140 160 80 106,67 80
119 70 135 140 80 100,00 60
120 50 135 150 70 96,67 80
121 55 140 120 50 73,33 70
122 100 165 160 80 106,67 80
123 75 135 120 60 80,00 60
124 100 145 140 70 93,33 70
125 60 140 130 80 96,67 50
126 62 150 150 80 103,33 70
127 110 180 150 85 106,67 65
128 75 150 120 60 80,00 60
129 100 170 145 70 95,00 75
130 80 170 140 70 93,33 70
131 80 140 140 80 100,00 60
132 70 200 130 60 83,33 70
133 90 145 120 60 80,00 60
134 70 175 155 80 105,00 75
135 70 170 145 95 111,67 50
136 100 160 140 80 100,00 60
137 62 130 140 75 96,67 65
138 70 185 135 85 101,67 50
139 100 190 170 70 103,33 100
140 62 140 155 70 98,33 85
141 75 160 110 60 76,67 50
142 65 180 130 60 83,33 70
143 70 150 130 70 90,00 60
144 65 145 140 70 93,33 70
145 80 150 140 70 93,33 70
146 90 170 130 60 83,33 70
147 76 170 140 70 93,33 70
148 80 170 115 50 71,67 65
149 80 150 120 70 86,67 50
150 53 130 160 60 93,33 100
151 65 190 130 70 90,00 60
152 82 180 160 80 106,67 80
153 100 180 160 50 86,67 110
154 80 150 140 70 93,33 70
155 80 190 125 60 81,67 65
156 70 130 120 50 73,33 70
157 65 150 175 70 105,00 105
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158 70 175 160 80 106,67 80
159 60 120 140 70 93,33 70
160 115 175 160 70 100,00 90
161 50 130 170 80 110,00 90
162 70 130 210 75 120,00 135
163 60 110 130 60 83,33 70
164 110 170 140 70 93,33 70
165 63 160 170 80 110,00 90
166 60 130 150 60 90,00 90
167 100 170 160 90 113,33 70
168 50 130 160 70 100,00 90
169 60 150 130 60 83,33 70
170 80 150 120 65 83,33 55
171 82 180 180 85 116,67 95
172 80 150 150 80 103,33 70
173 80 180 130 80 96,67 50
174 80 140 160 80 106,67 80
175 90 160 150 70 96,67 80
176 82 130 120 60 80,00 60
177 70 150 150 75 100,00 75
178 84 190 150 85 106,67 65
179 65 150 140 70 93,33 70
180 83 150 140 70 93,33 70
181 68 145 140 70 93,33 70
182 75 170 130 80 96,67 50
183 80 170 170 80 110,00 90
184 90 145 205 80 121,67 125
185 70 155 160 80 106,67 80
186 75 170 140 80 100,00 60
187 68 180 155 75 101,67 80
188 75 160 140 80 100,00 60
189 88 155 120 60 80,00 60
190 70 170 170 60 96,67 110
191 60 170 130 70 90,00 60
192 55 150 140 65 90,00 75
193 80 155 140 60 86,67 80
194 85 180 160 70 100,00 90
195 98 170 140 70 93,33 70
196 100 170 140 80 100,00 60
197 78 160 150 70 96,67 80
198 70 180 140 70 93,33 70
199 84 150 155 70 98,33 85
200 95 150 135 65 88,33 70
201 55 155 180 70 106,67 110
202 65 160 140 60 86,67 80
203 125 170 130 60 83,33 70
204 57 120 140 60 86,67 80
205 60 140 200 100 133,33 100
206 60 110 155 70 98,33 85
207 55 150 160 70 100,00 90
208 70 140 150 80 103,33 70
209 70 110 140 80 100,00 60
210 46 130 155 70 98,33 85
211 65 140 180 70 106,67 110
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212 65 175 160 80 106,67 80
213 80 140 190 80 116,67 110
214 74 140 150 70 96,67 80
215 65 130 160 80 106,67 80
216 54 160 160 70 100,00 90
217 54 130 160 75 103,33 85
218 58 140 165 70 101,67 95
219 70 210 140 65 90,00 75
220 90 160 170 80 110,00 90
221 80 170 175 80 111,67 95
222 65 155 110 60 76,67 50
223 70 140 120 70 86,67 50
224 75 175 130 70 90,00 60
225 82 180 175 80 111,67 95
226 90 160 160 70 100,00 90
227 60 170 160 80 106,67 80
228 90 170 130 70 90,00 60
229 65 165 140 70 93,33 70
230 110 160 185 90 121,67 95
231 75 145 190 100 130,00 90
232 75 175 140 80 100,00 60
233 70 160 190 80 116,67 110
234 60 125 160 60 93,33 100
235 66 140 120 65 83,33 55
236 65 160 170 60 96,67 110
237 65 160 140 60 86,67 80
238 70 140 150 100 116,67 50
239 60 160 155 60 91,67 95
240 80 170 140 50 80,00 90
241 80 160 165 60 95,00 105
242 92 170 175 70 105,00 105
243 55 110 170 60 96,67 110
244 92 170 150 60 90,00 90
245 65 160 150 60 90,00 90
246 115 210 150 80 103,33 70
247 110 180 120 70 86,67 50
248 80 155 170 70 103,33 100
249 80 140 130 70 90,00 60
250 60 170 150 70 96,67 80
251 70 145 140 70 93,33 70
252 80 160 140 60 86,67 80
253 60 175 135 50 78,33 85
254 80 150 150 80 103,33 70
255 75 145 125 40 68,33 85
256 85 140 155 80 105,00 75
257 60 140 150 60 90,00 90
258 52 130 160 75 103,33 85
259 85 140 150 80 103,33 70
260 75 130 140 50 80,00 90
261 75 130 140 80 100,00 60
262 55 120 150 70 96,67 80
263 78 165 130 70 90,00 60
264 60 150 195 90 125,00 105
265 70 130 160 80 106,67 80
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266 115 170 160 90 113,33 70
267 60 160 260 100 153,33 160
268 80 140 175 90 118,33 85
269 65 140 140 80 100,00 60
270 60 120 155 70 98,33 85
271 82 150 160 85 110,00 75
272 65 135 155 65 95,00 90
273 75 130 195 85 121,67 110
274 92 150 140 70 93,33 70
275 53 150 140 65 90,00 75
276 105 140 160 60 93,33 100
277 65 120 150 60 90,00 90
278 70 140 170 80 110,00 90
279 80 150 185 80 115,00 105
280 70 145 190 80 116,67 110
281 55 150 160 80 106,67 80
282 70 170 190 90 123,33 100
283 73 180 190 70 110,00 120
284 82 130 180 82 114,67 98
285 70 150 170 85 113,33 85
286 60 150 140 70 93,33 70
287 55 130 200 90 126,67 110
288 60 130 150 70 96,67 80
289 80 165 145 80 101,67 65
290 60 130 150 70 96,67 80
291 56 130 145 80 101,67 65
292 65 170 130 70 90,00 60
293 67 180 150 80 103,33 70
294 67 170 160 80 106,67 80
295 60 150 200 80 120,00 120
296 100 150 160 80 106,67 80
297 80 180 130 70 90,00 60
298 73 155 195 70 111,67 125
299 55 130 140 70 93,33 70
300 70 150 125 70 88,33 55
301 55 120 120 70 86,67 50
302 60 135 160 80 106,67 80
303 55 120 120 70 86,67 50
304 55 135 170 80 110,00 90
305 80 145 150 70 96,67 80
306 65 150 150 70 96,67 80
307 55 115 145 70 95,00 75
308 60 170 170 95 120,00 75
309 62 130 205 50 101,67 155
310 80 165 160 90 113,33 70
311 46 125 140 60 86,67 80
312 60 130 170 90 116,67 80
313 46 115 150 80 103,33 70
314 60 100 175 80 111,67 95
315 50 110 150 80 103,33 70
316 65 150 180 80 113,33 100
317 80 150 140 80 100,00 60
318 65 160 125 60 81,67 65
319 90 170 150 60 90,00 90
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320 70 130 150 70 96,67 80
321 63 150 180 70 106,67 110
322 85 140 150 80 103,33 70
323 55 125 160 60 93,33 100
324 73 150 180 80 113,33 100
325 48 120 145 70 95,00 75
326 54 130 175 70 105,00 105
327 80 190 210 90 130,00 120
328 60 150 120 50 73,33 70
329 75 150 190 90 123,33 100
330 90 145 170 70 103,33 100
331 70 180 175 95 121,67 80
332 65 150 195 80 118,33 115
333 55 130 140 60 86,67 80
334 70 160 160 70 100,00 90
335 64 160 150 70 96,67 80
336 57 180 130 60 83,33 70
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XIII. Consumos de oxígeno y doble producto 
 
 

 VO2  VO2 Doble  
 ml/kg/min  l/min producto 

1 46,01 1,65 15400
2 56,19 1,8 19500
3 43,21 1,41 18850
4 45,8 1,62 16800
5 42,19 1,4 18000
6 46,53 1,74 18200
7 40,67 1,13 17250
8 41,12 1,2 18000
9 40,41 0,96 19200

10 42,93 1,23 16100
11 43,35 1,28 18200
12 55,33 1,63 15600
13 45,24 2,47 21000
14 44,97 1,49 21000
15 37,36 1 23800
16 54,64 1,51 18200
17 42,04 1,37 21000
18 42,14 1,39 21000
19 40,6 1,01 18200
20 43,64 1,31 16800
21 21,51 0,96 29400
22 40,76 1,29 17600
23 57,33 2,08 15600
24 39,22 0,9 12600
25 40,64 1,15 22400
26 31,02 1,5 24700
27 37,37 1,66 25500
28 37,37 1,62 24650
29 43,35 1,69 21000
30 40,75 1,27 24000
31 43,04 1,24 18200
32 40,88 1,47 22400
33 40,63 1,14 20800
34 50,53 1,42 18225
35 40,94 1,57 25600
36 45,8 1,62 18900
37 40,95 1,58 25600
38 42,03 1,14 21000
39 41,24 1,22 18000
40 81,07 2,35 16650
41 41,41 1,25 21000
42 44,29 1,39 14700
43 33,73 0,91 25200
44 43,25 1,66 19500
45 37,38 1,83 21250
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46 33,9 1,74 25200
47 57,6 2,16 19500
48 39,71 1 19500
49 45,23 1,81 17400
50 37,36 1,11 18700
51 43,14 1,25 16100
52 40,82 1,37 17600
53 55,47 1,66 14300
54 39,37 0,96 18000
55 53,29 2,07 18900
56 57,19 2,27 18200
57 44,1 2,53 25600
58 69,95 3,14 14400
59 41,14 1,06 18200
60 48,7 2,04 22500
61 47,31 1,99 24800
62 47,56 1,89 24800
63 37,37 1,64 25500
64 37,37 1,7 23800
65 56,13 1,79 18200
66 41,04 1,78 20800
67 40,91 1,51 20000
68 37,36 1,22 19550
69 33,84 1,29 19800
70 51,87 1,69 17550
71 29,57 1,47 25350
72 41,95 1,61 23250
73 44,46 2,2 24000
74 56,27 3,29 19600
75 42,32 1,43 19500
76 37,37 1,69 27200
77 41,52 1,27 18750
78 40,04 1,89 23800
79 46,21 1,69 18200
80 45 1,85 19200
81 47,86 2,02 21000
82 39,32 2,12 21450
83 43,84 1,52 18850
84 43,32 1,68 22500
85 43,24 1,27 18200
86 35,49 1,67 21600
87 41,22 2,35 24000
88 30,92 1,38 22800
89 45,77 1,95 18850
90 33,8 1,12 25200
91 40,89 1,48 19200
92 55,81 1,73 14300
93 30,94 1,46 25650
94 31,41 1,8 25650
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95 58,15 2,33 16900
96 40,57 1,16 16275
97 37,37 1,34 20400
98 40,16 1,06 18600
99 35,56 1,73 21000

100 44,51 1,65 20300
101 56,84 2,56 15400
102 46,47 1,73 15400
103 39,94 2,1 27200
104 58,72 2,54 17550
105 48,71 1,99 16500
106 44,95 1,75 17400
107 41,95 2,45 21450
108 44,37 2,28 22400
109 76,62 4,15 18000
110 60,73 2,67 16900
111 56,54 2,9 21000
112 41,55 1,18 20300
113 44,12 2,51 27200
114 48,61 2,67 19500
115 50,3 2,78 21700
116 31,93 2,42 31350
117 44,7 2,03 19200
118 56,9 2,52 22400
119 52,18 1,76 18900
120 54,57 2,58 20250
121 56,91 1,1 16800
122 42,51 1,82 26400
123 53,4 2,11 16200
124 44,4 1,63 20300
125 46,07 1,66 18200
126 19,35 0,74 22500
127 35,43 1,55 27000
128 41,29 1,23 18000
129 40,2 1,64 24500
130 39,99 1,99 23800
131 45,73 1,6 19600
132 26,86 1,41 26000
133 52,99 2,05 17400
134 37,78 1,7 27125
135 40,25 1,57 24650
136 40,97 1,63 22400
137 60,21 2,28 18200
138 33,52 1,91 24975
139 31,8 2,23 32300
140 56,27 3,28 21700
141 44,81 1,96 17600
142 33,9 1,73 23400
143 43,03 1,6 19500
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144 56,27 2,41 20300
145 48,66 2,24 21000
146 40,1 1,78 22100
147 40,53 1,28 23800
148 37,37 1,63 19550
149 43,25 1,66 18000
150 59,45 2,86 20800
151 30,74 1,34 24700
152 33,9 1,71 28800
153 33,88 1,57 28800
154 41,79 1,32 21000
155 30,52 1,23 23750
156 60,23 2,3 15600
157 48,72 1,19 26250
158 37,76 2,11 28000
159 68,65 2,6 16800
160 37,76 2,08 28000
161 61,58 3,66 22100
162 61,68 3,82 27300
163 81,91 2,7 14300
164 39,93 2,13 23800
165 43,82 2,86 27200
166 61,47 3,5 19500
167 39,8 2,49 27200
168 61,32 3,29 20800
169 48,68 2,12 19500
170 48,65 2,34 18000
171 35,7 2,27 32400
172 48,68 2,05 22500
173 35,44 1,56 23400
174 48,8 2,27 20000
175 45 1,85 24000
176 57,99 2,28 15600
177 44,16 1,96 22500
178 30,64 1,29 28500
179 48,66 2,28 21000
180 48,64 2,42 21000
181 53,11 1,93 20300
182 37,37 1,56 22100
183 40,03 1,91 28900
184 52,2 3,84 29725
185 46,81 2,24 24800
186 39,98 2,01 23800
187 35,55 1,79 27900
188 45,18 1,76 22400
189 46,78 2,26 18600
190 39,72 2,77 28900
191 39,98 2,02 22100
192 48,67 2,19 21000
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193 45,93 2,91 21700
194 35,6 1,94 28800
195 39,81 2,47 23800
196 39,74 2,71 23800
197 44,63 2,07 24000
198 35,49 1,66 25200
199 48,57 3,1 23250
200 48,6 2,73 20250
201 45,92 2,92 27900
202 44,14 2,48 22400
203 37,36 1 22100
204 75,61 5,68 16800
205 55,71 4,56 28000
206 89,72 6,22 17050
207 48,52 3,73 24000
208 55,75 4,44 21000
209 90,65 5,62 15400
210 62,15 4,84 20150
211 56,86 2,55 25200
212 37,73 3,24 28000
213 55,97 3,87 26600
214 56,04 3,72 21000
215 61,77 3,98 20800
216 43,57 3,25 25600
217 61,06 2,99 20800
218 55,87 4,11 23100
219 21,79 1,01 29400
220 44,04 2,59 27200
221 39,69 2,89 29750
222 46,87 2,21 17050
223 56,19 3,42 16800
224 37,75 2,15 22750
225 35,73 2,37 31500
226 45,2 1,75 25600
227 39,88 2,26 27200
228 39,73 2,74 22100
229 41,91 2,52 23100
230 43,71 3,01 29600
231 46,8 2,28 27550
232 37,75 2,17 24500
233 43,75 2,96 30400
234 68,93 4,14 20000
235 56,6 2,83 16800
236 43,68 3,06 27200
237 44,45 2,21 22400
238 55,98 3,85 21000
239 43,31 3,77 24800
240 40,06 1,86 23800
241 43,68 3,07 26400
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242 39,69 2,93 29750
243 90,96 5,43 18700
244 39,87 2,29 25500
245 44,12 2,51 24000
246 24,36 1,93 31500
247 35,64 2,04 21600
248 44,02 3,54 26350
249 56,51 2,94 18200
250 39,8 2,49 25500
251 52,53 2,82 20300
252 41,05 1,81 22400
253 37,76 1,89 23625
254 48,58 2,91 22500
255 52,28 3,54 18125
256 56,32 3,21 21700
257 56,03 3,74 21000
258 62,23 5,05 21450
259 56,05 3,69 21000
260 61,52 3,56 18200
261 61,84 4,11 18200
262 70,57 3,47 18000
263 42,05 2,31 21450
264 48,54 3,43 29250
265 61,73 3,91 20800
266 40,33 1,48 27200
267 43,31 3,79 41600
268 56,01 3,77 24500
269 56,6 2,83 19600
270 76,76 4 18600
271 48,6 2,77 24000
272 60,15 3,55 20925
273 61,91 4,25 25350
274 48,59 2,89 21000
275 48,52 3,8 21000
276 56,53 2,91 22400
277 76,31 4,51 18000
278 55,97 3,87 23800
279 48,52 3,88 27750
280 52,41 3,11 27550
281 48,58 2,9 24000
282 39,58 3,53 32300
283 35,66 2,11 34200
284 63,39 5,67 23400
285 48,55 3,33 25500
286 48,55 3,34 21000
287 61,43 3,44 26000
288 60,79 2,72 19500
289 41,87 2,59 23925
290 61,26 3,22 19500
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291 61,22 3,17 18850
292 39,93 2,14 22100
293 35,76 2,5 27000
294 39,82 2,43 27200
295 48,6 2,77 30000
296 48,59 2,79 24000
297 35,66 2,11 23400
298 45,84 3 30225
299 56,92 5,89 18200
300 44,09 3,78 21000
301 68,77 5,08 14400
302 54,33 3,62 21600
303 69,06 4,55 14400
304 54,14 3,95 22950
305 47,35 4,02 21750
306 44,11 3,44 22500
307 74,54 6,06 16675
308 36,1 2,58 28900
309 56,71 5,03 26650
310 37,77 3,02 26400
311 62,66 3,87 17500
312 56,57 4,58 22100
313 75,19 5,28 17250
314 94,2 6,53 17500
315 81,88 5,43 16500
316 44,15 2,8 27000
317 44,13 3,1 21000
318 39,95 2,45 20000
319 36 3,07 25500
320 56,05 3,44 19500
321 44,08 4,1 27000
322 50,93 3,42 21000
323 62,64 4,67 20000
324 44,09 3,81 27000
325 69,31 4,18 17400
326 56,45 4,25 22750
327 29,13 2,38 39900
328 44,13 3,16 18000
329 44,13 3,18 28500
330 47,53 3,22 24650
331 32,51 2,23 31500
332 44,15 2,89 29250
333 55,96 3,29 18200
334 40,55 1,9 25600
335 40,75 1,77 24000
336 32,52 2,34 23400
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Datos completos niñas 
 
I. Filiación 
 

 Fecha  Edad Sexo Centro Localidad Fecha Horas 
 nacimiento     Exploración entrenamiento 

1 05.04.1995 8 f Fuenfres Teruel 20.01.2004 2 
2 20.10.1995 8 f Fuenfres Teruel 20.01.2004 3 
3 17.05.1995 8 f Fuenfres Teruel 20.01.2004 3 
4 12.05.1995 8 f Fuenfres Teruel 19.01.2004 3 
5 24.01.1995 8 f Fuenfres Teruel 19.01.2004 2 
6 18.06.1995 8 f Fuenfres Teruel 19.01.2004 3 
7 16.07.1995 8 f Fuenfres Teruel 19.01.2004 6 
8 01.09.1996 8 f Moliere Zaragoza 13.04.2005 2 
9 29.07.1996 8 f Moliere Zaragoza 13.04.2005 2 

10 03.08.1996 8 f Salvador Zaragoza 03.03.2005 4 
11 23.06.1996 8 f Salvador Zaragoza 03.03.2005 3 
12 25.11.1996 8 f AA Zaragoza 25.01.2005 3 
13 25.01.1996 8 f AA Zaragoza 25.01.2005 4 
14 19.02.1996 8 f AA Zaragoza 25.01.2005 4 
15 09.09.1996 8 f AA Zaragoza 25.01.2005 4 
16 21.02.1996 8 f AA Zaragoza 25.01.2005 4 
17 02.08.1996 8 f AA Zaragoza 25.01.2005 4 
18 27.09.1996 8 f AA Zaragoza 25.01.2005 3 
19 20.11.1994 8 f Monsalud Zaragoza 18.11.2002 3 
20 18.05.1994 8 f Monsalud Zaragoza 18.11.2002 2 
21 18.11.1994 8 f A-A Zaragoza 21.01.2003 5 
22 21.04.1994 8 f A-A Zaragoza 21.01.2003 3 
23 29.03.1994 8 f A-A Zaragoza 21.01.2003 3 
24 16.08.1994 8 f Moliere Zaragoza 14.03.2003 4 
25 10.03.1995 9 f Hilarión Zaragoza 27.11.2004 2 
26 21.02.1994 9 f Fuenfres Teruel 20.01.2004 6 
27 14.03.1984 9 f M Valles Teruel 13.01.2004 2 
28 13.05.1994 9 f M Valles Teruel 13.01.2004 3 
29 10.05.1994 9 f M Valles Teruel 13.01.2004 2 
30 17.05.1994 9 f M Valles Teruel 13.01.2004 2 
31 10.12.1994 9 f M Valles Teruel 13.01.2004 2 
32 24.06.1994 9 f M Valles Teruel 13.01.2004 3 
33 29.09.1994 9 f M Valles Teruel 13.01.2004 3 
34 28.07.1994 9 f M Valles Teruel 13.01.2004 2 
35 27.05.1994 9 f Anunciat Zaragoza 21.01.2004 2 
36 10.09.1994 9 f Anunciat Zaragoza 21.01.2004 1 
37 07.02.1995 9 f Bto Monzon 15.05.2004 3 
38 26.04.1994 9 f Fuenfres Teruel 20.01.2004 4 
39 14.02.1996 9 f Moliere Zaragoza 13.04.2005 3 
40 23.02.1996 9 f Salvador Zaragoza 03.03.2005 2 
41 14.03.1996 9 f Salvador Zaragoza 03.03.2005 4 
42 21.09.1995 9 f Salvador Zaragoza 03.03.2005 4 
43 17.11.1995 9 f Salvador Zaragoza 03.03.2005 4 
44 19.10.1995 9 f Salvador Zaragoza 03.03.2005 3 
45 28.01.1993 9 f AA Zaragoza 25.01.2005 3 
46 21.01.1996 9 f AA Zaragoza 25.01.2005 4 
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47 02.06.1995 9 f AA Zaragoza 25.01.2005 3 
48 16.01.1994 9 f SC Ribag Graus 29.11.2003 4 
49 21.06.1993 9 f Monsalud Zaragoza 18.11.2002 3 
50 19.03.1993 9 f PMD Monzón 15.11.2002 5 
51 20.06.1993 9 f PMD Monzón 15.11.2002 3 
52 10.11.1993 9 f A-A Zaragoza 21.01.2003 4 
53 18.01.1995 10 f Hilarión Zaragoza 27.11.2004 3 
54 09.09.1993 10 f Fuenfres Teruel 20.01.2004 3 
55 16.03.1993 10 f Fuenfres Teruel 20.01.2004 2 
56 26.07.1993 10 f Fuenfres Teruel 20.01.2004 2 
57 25.07.1993 10 f Fuenfres Teruel 20.01.2004 2 
58 15.03.1993 10 f Fuenfres Teruel 20.01.2004 3 
59 14.01.1994 10 f Fuenfres Teruel 19.01.2004 4 
60 06.05.1993 10 f Fuenfres Teruel 19.01.2004 2 
61 14.01.1994 10 f Anunciat Zaragoza 21.01.2004 2 
62 29.10.1993 10 f Alcolea Huesca 05.05.2004 2 
63 16.03.1995 10 f Moliere Zaragoza 13.04.2005 2 
64 16.08.1994 10 f Moliere Zaragoza 13.04.2005 3 
65 20.09.1994 10 f Salvador Zaragoza 03.03.2005 4 
66 05.08.1994 10 f Salvador Zaragoza 03.03.2005 3 
67 05.03.1994 10 f Salvador Zaragoza 03.03.2005 4 
68 05.03.1995 10 f Salvador Zaragoza 03.03.2005 6 
69 27.01.1995 10 f Salvador Zaragoza 03.03.2005 3 
70 02.01.1995 10 f AA Zaragoza 25.01.2005 3 
71 20.01.1995 10 f AA Zaragoza 25.01.2005 3 
72 03.09.1992 10 f PMD Graus 30.11.2002 3 
73 08.03.1992 10 f PMD Monzón 15.11.2002 3 
74 22.10.1992 10 f A-A Zaragoza 21.01.2003 4 
75 22.11.1992 10 f A-A Zaragoza 21.01.2003 5 
76 20.07.1992 10 f A-A Zaragoza 21.01.2003 15 
77 12.08.1992 10 f Lupus Zaragoza 13.03.2003 4 
78 08.05.1992 10 f Lupus Zaragoza 13.03.2003 3 
79 18.10.1992 10 f Lupus Zaragoza 13.03.2003 3 
80 23.09.1992 10 f Lupus Zaragoza 13.03.2003 3 
81 27.08.1992 10 f Lupus Zaragoza 13.03.2003 6 
82 04.08.1992 10 f Lupus Zaragoza 13.03.2003 3 
83 26.09.1992 11 f FAB Zaragoza 16.02.2004 5 
84 31.10.1991 11 f FAB Zaragoza 02.04.2003 5 
85 28.04.1992 11 f FAB Zaragoza 16.02.2004 8 
86 19.02.1993 11 f FAB Zaragoza 07.02.2005 6 
87 13.08.1992 11 f FAB Zaragoza 13.02.2004 6 
88 19.05.1993 11 f FAB Zaragoza 02.02.2005 6 
89 07.04.1992 11 f FAB Zaragoza 13.02.2004 4 
90 19.03.1992 11 f FAB Zaragoza 15.02.2004 6 
91 20.04.1993 11 f FAB Zaragoza 07.02.2005 3 
92 11.03.1992 11 f FAB Zaragoza 13.02.2004 4 
93 17.03.1993 11 f FAB Zaragoza 04.02.2005 5 
94 15.06.1991 11 f FAB Zaragoza 04.04.2003 5 
95 03.01.1994 11 f FAB Zaragoza 04.02.2005 3 
96 20.02.1993 11 f FAB Zaragoza 02.02.2005 8 
97 16.08.1993 11 f FAB Zaragoza 02.02.2005 4 
98 06.04.1993 11 f FAB Zaragoza 04.02.2005 3 
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99 22.01.1992 11 f FAB Zaragoza 16.01.2004 6 
100 29.03.1993 11 f FAB Zaragoza 07.02.2005 5 
101 07.02.1993 11 f FAB Zaragoza 02.02.2005 3 
102 07.06.1992 11 f FAB Zaragoza 16.02.2004 5 
103 11.08.1993 11 f FAB Zaragoza 02.02.2005 7 
104 18.11.1992 11 f PMD Graus 13.11.2004 3 
105 10.11.1992 11 f Fuenfres Teruel 20.01.2004 2 
106 23.05.1992 11 f Fuenfres Teruel 20.01.2004 2 
107 25.03.1992 11 f Fuenfres Teruel 20.01.2004 3 
108 16.08.1992 11 f Fuenfres Teruel 20.01.2004 3 
109 27.05.1992 11 f Fuenfres Teruel 20.01.2004 4 
110 13.07.1992 11 f Fuenfres Teruel 20.01.2004 2 
111 06.03.1992 11 f Fuenfres Teruel 20.01.2004 3 
112 22.12.1992 11 f Fuenfres Teruel 19.01.2004 6 
113 26.04.1992 11 f Fuenfres Teruel 19.01.2004 3 
114 23.06.1992 11 f Fuenfres Teruel 19.01.2004 4 
115 19.04.1992 11 f E Osso Zaragoza 05.04.2003 3 
116 26.05.1992 11 f E Osso Zaragoza 05.04.2003 3 
117 22.04.1992 11 f E Osso Zaragoza 05.04.2003 3 
118 14.10.1992 11 f E Osso Zaragoza 05.04.2003 3 
119 29.02.1992 11 f M Valles Teruel 13.01.2004 2 
120 27.05.1992 11 f M Valles Teruel 13.01.2004 2 
121 11.06.1992 11 f M Valles Teruel 13.01.2004 5 
122 01.04.1992 11 f M Valles Teruel 13.01.2004 2 
123 06.03.1993 11 f Bto Monzon 15.05.2004 2 
124 14.01.1993 11 f Bto Monzon 15.05.2004 3 
125 18.08.1992 11 f Fuenfres Teruel 20.01.2004 6 
126 08.04.1993 11 f Salvador Zaragoza 03.03.2005 4 
127 03.10.1993 11 f Salvador Zaragoza 03.03.2005 3 
128 23.12.1993 11 f Salvador Zaragoza 03.03.2005 6 
129 28.06.1993 11 f Salvador Zaragoza 03.03.2005 4 
130 26.08.1993 11 f Anunciat Zaragoza 01.02.2005 2 
131 16.06.1993 11 f AA Zaragoza 25.01.2005 5 
132 18.11.1993 11 f AA Zaragoza 25.01.2005 5 
133 20.02.1992 11 f SC Ribag Graus 29.11.2003 2 
134 18.09.1992 11 f SC Ribag Graus 29.11.2003 2 
135 02.08.1992 11 f SC Ribag Graus 29.11.2003 2 
136 18.11.1992 11 f SC Ribag Graus 29.11.2003 3 
137 21.03.1992 11 f PMD Monzón 07.11.2003 4 
138 23.01.1991 11 f A-A Zaragoza 21.01.2003 5 
139 11.07.1991 11 f A-A Zaragoza 21.01.2003 6 
140 21.11.1991 11 f Lupus Zaragoza 13.03.2003 3 
141 12.08.1991 11 f Lupus Zaragoza 13.03.2003 3 
142 12.11.1991 11 f Lupus Zaragoza 13.03.2003 4 
143 30.06.1991 11 f Lupus Zaragoza 13.03.2003 3 
144 12.07.1991 11 f Lupus Zaragoza 13.03.2003 3 
145 10.10.1991 11 f Moliere Zaragoza 14.03.2003 2 
146 10.10.1991 11 f Moliere Zaragoza 14.03.2003 2 
147 28.10.1991 11 f Moliere Zaragoza 14.03.2003 2 
148 01.05.1991 11 f Moliere Zaragoza 14.03.2003 6 
149 29.04.1991 11 f Moliere Zaragoza 14.03.2003 3 
150 04.09.1991 11 f Moliere Zaragoza 14.03.2003 4 
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151 17.02.1992 11 f Moliere Zaragoza 14.03.2003 3 
152 07.10.1991 11 f Moliere Zaragoza 14.03.2003 4 
153 18.05.1992 12 f FAB Zaragoza 28.02.2005 3 
154 07.01.1993 12 f FAB Zaragoza 02.02.2005 6 
155 09.02.1992 12 f FAB Huesca 28.03.2004 12 
156 18.03.1992 12 f FAB Huesca 27.03.2004 12 
157 29.01.1992 12 f PMD Graus 13.11.2004 3 
158 02.08.1992 12 f PMD Graus 13.11.2004 2 
159 09.08.1991 12 f E Osso Zaragoza 05.04.2003 2 
160 07.06.1991 12 f E Osso Zaragoza 05.04.2003 3 
161 19.04.1991 12 f E Osso Zaragoza 05.04.2003 5 
162 08.02.1992 12 f E Osso Zaragoza 05.04.2003 3 
163 25.04.1991 12 f E Osso Zaragoza 05.04.2003 3 
164 29.11.1991 12 f E Osso Zaragoza 05.04.2003 3 
165 04.02.1993 12 f Salvador Zaragoza 03.03.2005 5 
166 06.01.1993 12 f AA Zaragoza 25.01.2005 5 
167 16.04.1992 12 f AA Zaragoza 25.01.2005 3 
168 25.04.1992 12 f PMD Monzón 15.05.2004 4 
169 03.03.1991 12 f S Gregor Zaragoza 31.10.2003 3 
170 08.05.1991 12 f S Gregor Zaragoza 31.10.2003 3 
171 23.11.1990 12 f S Gregor Zaragoza 31.10.2003 2 
172 04.03.1991 12 f Moliere Zaragoza 14.03.2003 3 
173 13.03.1991 13 f FAB Zaragoza 28.02.2005 5 
174 29.06.1990 13 f FAB Zaragoza 16.03.2004 4 
175 30.08.1990 13 f FAB Zaragoza 21.01.2004 6 
176 04.06.1991 13 f FAB Zaragoza 02.03.2005 3 
177 31.05.1991 13 f FAB Zaragoza 02.03.2005 6 
178 21.10.1991 13 f FAB Zaragoza 04.03.2005 10 
179 03.09.1991 13 f FAB Zaragoza 04.03.2005 8 
180 14.03.1991 13 f FAB Zaragoza 28.02.2005 5 
181 11.03.1991 13 f FAB Zaragoza 04.03.2005 10 
182 18.09.1991 13 f FAB Zaragoza 02.03.2005 5 
183 17.04.1990 13 f FAB Zaragoza 22.03.2004 3 
184 12.12.2001 13 f FAB Zaragoza 12.12.2001 6 
185 06.12.1991 13 f FAB Zaragoza 02.03.2005 3 
186 22.11.1990 13 f FAB Zaragoza 16.03.2004 8 
187 03.08.1989 13 f FAB Zaragoza 13.03.2003 8 
188 12.03.1991 13 f FAB Zaragoza 02.03.2005 6 
189 01.11.1990 13 f E Osso Zaragoza 05.04.2003 2 
190 15.02.1991 13 f E Osso Zaragoza 05.04.2003 2 
191 22.02.1991 13 f E Osso Zaragoza 05.04.2003 2 
192 04.09.1991 13 f Moliere Zaragoza 13.04.2005 4 
193 28.10.1991 13 f Moliere Zaragoza 13.04.2005 2 
194 29.04.1991 13 f Moliere Zaragoza 13.04.2005 3 
195 01.05.1991 13 f Moliere Zaragoza 13.04.2005 6 
196 25.08.1991 13 f Moliere Zaragoza 13.04.2005 2 
197 07.10.1991 13 f Moliere Zaragoza 13.04.2005 3 
198 27.10.1989 13 f PMD Graus 30.11.2002 3 
199 07.10.1990 13 f S Gregor Zaragoza 31.10.2003 4 
200 27.07.1990 13 f S Gregor Zaragoza 31.10.2003 4 
201 05.09.1989 13 f PMD Monzón 15.11.2002 5 
202 27.02.1990 13 f Moliere Zaragoza 14.03.2003 2 
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203 23.11.1989 13 f Moliere Zaragoza 14.03.2003 3 
204 12.01.1991 14 f FAB Zaragoza 02.03.2005 6 
205 10.01.1990 14 f FAB Zaragoza 20.12.2004 9 
206 29.01.1990 14 f FAB Zaragoza 26.03.2004 8 
207 18.01.1989 14 f FAB Zaragoza 12.02.2003 8 
208 04.07.1989 14 f FAB Huesca 29.12.2003 7 
209 02.02.1991 14 f FAB Zaragoza 04.03.2005 10 
210 20.10.1990 14 f FAB Zaragoza 23.12.2004 6 
211 04.01.1991 14 f FAB Zaragoza 02.03.2005 13 
212 23.06.1990 14 f FAB Zaragoza 20.12.2004 6 
213 16.01.1990 14 f FAB Zaragoza 18.03.2004 6 
214 18.09.1990 14 f FAB Zaragoza 20.12.2004 6 
215 14.04.1990 14 f FAB Zaragoza 20.12.2004 6 
216 06.01.1991 14 f Moliere Zaragoza 13.04.2005 2 
217 04.02.1991 14 f Moliere Zaragoza 13.04.2005 3 
218 27.01.1990 14 f AA Zaragoza 25.01.2005 7 
219 14.02.1990 14 f AA Zaragoza 25.01.2005 7 
220 29.06.1990 14 f AA Zaragoza 25.01.2005 6 
221 13.09.1988 14 f PMD Monzón 15.11.2002 5 
222 29.10.1988 14 f A-A Zaragoza 21.01.2003 4 
223 06.12.1988 14 f Lupus Zaragoza 13.03.2003 3 
224 18.03.1989 15 f FAB Zaragoza 20.12.2004 6 
225 30.05.1988 15 f FAB Huesca 29.12.2003 7 
226 28.01.1989 15 f FAB Zaragoza 20.12.2004 6 
227 24.02.1985 15 f FAB Huesca 20.12.2000 3 
228 19.10.1988 15 f FAB Teruel 29.12.2003 6 
229 12.05.1989 15 f FAB Zaragoza 20.12.2004 6 
230 28.02.1989 15 f FAB Zaragoza 23.12.2004 10 
231 01.05.1989 15 f FAB Zaragoza 23.12.2004 8 
232 16.03.1988 15 f FAB Zaragoza 12.12.2003 5 
233 12.03.1989 15 f FAB Zaragoza 20.12.2004 6 
234 06.03.1988 15 f FAB Teruel 29.12.2003 6 
235 19.04.1989 15 f FAB Zaragoza 23.12.2004 8 
236 14.10.1988 15 f FAB Zaragoza 11.12.2003 6 
237 11.10.1988 15 f FAB Zaragoza 12.12.2003 5 
238 05.04.1988 15 f FAB Zaragoza 12.12.2003 7 
239 04.01.1988 15 f S Gregor Zaragoza 31.10.2003 4 
240 23.04.1988 15 f S Gregor Zaragoza 31.10.2003 3 
241 21.03.1988 15 f S Gregor Zaragoza 31.10.2003 3 
242 24.10.1988 15 f S Gregor Zaragoza 31.10.2003 3 
243 16.06.1988 15 f S Gregor Zaragoza 31.10.2003 4 
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II. Antecedentes médicos personales 
 

 Antecedentes  Antecedentes  Antecedentes  Antecedentes  Antecedentes  
 médicos 1 médicos 2 médicos 3 médicos 4 médicos 5 

1 Asma Neumonia Alergia Usó plantillas  
2 Ortodoncia Genu valgo    
3 Caries     
4 0     
5 Estreñimiento Tos    
6 Neumonia Vómitos    
7 0     
8 Dolor EEII     
9 0     

10 0     
11 Miopia     
12 Leucemia Dermatitis    
13 Neumonia     
14 0     
15 0     
16 0     
17 0     
18 0     
19 Convulsiones Infección urin Faringitis   
20 0     
21 0     
22 Soplo     
23 0     
24 Amigdalitis Otitis Rinitis Usó plantillas  
25 Astigmatismo Lombrices    
26 Miopia Amigdalitis    
27 Asma Caries    
28 Estreñimiento Astigmatismo    
29 Astigmatismo Estrabismo Ortodoncia   
30 Tapones cera Fr radio Cefaleas   
31 Faringitis Usó plantillas    
32 Ortodoncia     
33 Lambliasis Otitis Plantillas   
34 0     
35 0     
36 0     
37 Epistaxis     
38 Celiaquia Infección urin Caries Lambliasis Otitis 
39 0     
40 Angioma Escoliosis Osteocondritis   

41 Neumonia Estreñimiento 
Dolor espalda 
In 

Fis dedo 
mano  

42 0     
43 Dermatitis     
44 Soplo     
45 0     
46 0     
47 Miopia     
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48 Caries Desvia labio con    
49 0     
50 Laringitis Fr radio Epistaxis Fr coxis  
51 Fr mano     
52 Alergia Otitis Miopia   
53 Dermatitis     
54 Caries Epistaxis    
55 0     
56 0     
57 0     
58 Miopia     
59 0     
60 Alergia Epistaxis Usó plantillas   
61 0     
62 Dolor abdom Cefaleas    
63 0     
64 Amigdalitis Otitis Rinitis Usó plantillas  
65 Dermatitis Dol Espalda In Astigmatismo Otitis Sinusitis 
66 Eczema Otitis Sincope vaso Dolor musc  
67 Otitis Fract cu-ra Fr mano   
68 0     
69 CIA Anemia HeRh    
70 Hipercolesterolemia Astigmatismo Cavos Meningitis  
71 Lombrices     
72 Convulsiones Miopia    
73 0     
74 0     
75 0     
76 Amigdalitis Lombrices    
77 Infección urin Amigalofaringitis Epistaxis   
78 Soplo     
79 Otitis Amigdalitis    
80 Miopia     
81 Dolor rodilla     
82 Miopia     
83 Lombrices Ortodoncia    
84 Eczema Pl x planos    
85 Adenoiditis     
86 Soplo Alergia parasit Usó plantillas Genu valgo  
87 Hipotension Tos    
88 Fr muñeca     
89 Soplo Fr muñeca    
90 0     
91 Infección urin Otitis    
92 0     
93 0     
94 Cefaleas     
95 Amigdalitis Hipermetropía Astigmatismo   
96 Fr mano Amigdalitis    
97 Lombrices     
98 Soplo HTA Hipermetropía Adenoiditis Estreñimiento 
99 Soplo ECODOPno Alergia  Cavos  
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100 0     
101 Adenoiditis Otitis    
102 Astigmatismo     
103 0     
104 TP Astigmatismo    
105 Usó plantillas     
106 Otitis     
107 0     
108 0     
109 0     
110 Soplo Alergia polen Cefaleas Valgo retrop  
111 Hipermetropía Dol Espalda In Epistaxis   
112 Estreñimiento     
113 0     
114 0     
115 Ortodoncia     
116 Paralisis ocular Dermatitis Astigmatismo Tapones cera Cefaleas 
117 0     
118 Hernia umbili     
119 Hipermetropía Dolor rodilla    
120 Ortodoncia Astigmatismo    
121 Fis dedo ma Usó plantillas    
122 Alergia Miopia Ortodoncia   
123 Hipermetropía     
124 0     
125 Hipermetropía     
126 Asma Neumonia Luxac muñeca   
127 Epistaxis Cefaleas    
128 0     
129 0     
130 Alergia Faringitis Miopia Cefalea  
131 Salmonelosis Infección urin Miopia Astigmatismo  
132 0     
133 Miopia     
134 0     
135 0     
136 TP Astigmatismo    
137 Epifisiolisis Amigdalitis    
138 0     
139 Asma Cefalea    
140 Bronquitis Nod vocal Plantillas   
141 Otitis Adenoiditis    
142 Fr mano Amigdalitis Planos Soplo  
143 Miopia Astigmatismo Usó plantillas Bronquitis Valgo 
144 Astigmatismo Amigalofaringitis    
145 Epilepsia     
146 Epilepsia     
147 0     
148 Hipermetropía     
149 0     
150 Soplo ECODOPno Miopia   
151 0     
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152 Cavos Alergia Fr mano Otitis Fr tobillo 
153 ESV esfu ECODOPno    
154 Miopía Usó plantillas    
155 Amigdalitis     
156 Usó plantillas     
157 0     
158 0     
159 Estrabismo Ambliopia Ortodoncia Fractura  
160 Alergia polen Ortodoncia    
161 Dolor rodilla Fr clavicula    
162 Urticaria Estreñimiento Astigmatismo Ortodoncia  
163 Alergia acar Migraña Astigmatismo Sinusitis Cefaleas 
164 Epilepsia Ambliopia Hipermetropía   
165 Neumonia Amigdalitis Otitis   
166 Tapones cera Pl x planos    
167 0     
168 Usó plantillas     
169 Soplo Disnea Palpitac Fractura Hipermetropía 
170 Miopia     
171 Soplo Acne Usó plantillas   
172 0     
173 Hiperlaxitud     
174 Anemia Escoliosis Valgo retrop Gemelo  
175 CIA Amigdalitis    
176 Astigmatismo Fract cu-ra Fr metatars   
177 Miopia     
178 0     
179 Dermatitis Miopía Fisura meta Pl x cavos Mareo 
180 0     
181 CIV S Poland    
182 Adenoiditis Tapones cera    
183 0     
184 Sinusitis     
185 Faringitis Alt col ve rtebr Plantillas   
186 0     
187 0     
188 0     
189 0     
190 Dol Espalda In Plantillas    
191 Tos Alt metab lipidos    
192 Soplo ECODOPno Miopia   
193 0     
194 Ortodoncia     
195 Hipermetropía     
196 0     
197 Cavos Alergia Fr mano Fr tobillo Otitis 
198 Miopia Eczema    
199 Dolor tobillo Amigdalitis    
200 Hipermetropía Astigmatismo Otitis   
201 Fiebre reum Dolor artic Fr radio   
202 Hipermetropía Fr muñeca    
203 Neumonia Epistaxis    
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204 0     
205 Miopia Mononucleosis    
206 0     
207 0     
208 0     
209 0     
210 0     
211 Golpe calor Horma Thomas    
212 0     
213 Dolor torax     
214 Fr brazo Fr mano    
215 Alza Otitis Micosis plantar   
216 0     
217 0     
218 Amigdalitis     
219 0     
220 Miopia Gemelo Prematuro Fract cu-ra  
221 Soplo Neumonia Bronquitis asm Miopia Astigmatismo 
222 Alergia Fr mano Hongos   
223 Miopia Escoliosis    
224 Fr tobillo     
225 Anemia Miopia    
226 Miopia Cefaleas    
227 0     
228 Asma     
229 Fr perone     
230 Usó plantillas Tos Fr metatarsian   
231 Otitis Ortodoncia    
232 Mononuclosis Hipermetropía    
233 Cavos Lumbalgia    
234 Fr femur     
235 Infección urin Miopia Astigmatismo Otitis  
236 Alergia Miopia Rinitis Otitis Amigdalitis 
237 0     
238 Pl x cavos     
239 Otitis Escoliosis    
240 Soplo Astigmatismo Miopia   
241 Soplo Fr mano Miopia Amigdalitis Astigmatismo 
242 Eczema Hongos Fr mano Miopia Fr codo 
243 Epifisiolisis Miopia Astigmatismo Mareo ort  
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III. Antecedentes médicos familiares 
 

 Antecedentes  Antecedentes  Antecedentes  
 familiares 1 familiares 2 familiares 3 

1 0   
2 0   
3 0   
4 0   
5 0   
6 Leucemia   
7 0   
8 Escoliosis   
9 0   

10 0   
11 Miopia   
12 0   
13 0   
14 PVM   
15 0   
16 0   
17 0   
18 0   
19 0   
20 0   
21 0   
22 Soplo   
23 0   
24 0   
25 0   
26 Psoriasis   
27 0   
28 0   
29 0   
30 0   
31 0   
32 0   
33 HTA Hipercolesterolemia Fibromialgia 
34 0   
35 0   
36 0   
37 0   
38 Escoliosis   
39 0   
40 Escoliosis Escoliosis  
41 0   
42 0   
43 0   
44 0   
45 0   
46 0   
47 0   
48 0   
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49 0   
50 0   
51 0   
52 0   
53 0   
54 Catarata Con   
55 0   
56 0   
57 Artritis Reum Bradicardia  
58 0   
59 0   
60 Asma   
61 0   
62 HTA   
63 0   
64 0   
65 0   
66 0   
67 0   
68 0   
69 0   
70 Pontaje AC   
71 0   
72 Linfoma   
73 0   
74 0   
75 0   
76 0   
77 0   
78 0   
79 Bocio   
80 0   
81 0   
82 0   
83 0   
84 0   
85 0   
86 0   
87 0   
88 0   
89 0   
90 0   
91 PC   
92 0   
93 0   
94 0   
95 0   
96 0   
97 0   
98 HTA Enf Tiroides Enf Paratiro 
99 0   

100 0   
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101 0   
102 0   
103 0   
104 Hipercolesterolemia Bronquitis asm  
105 0   
106 0   
107 Talasemia   
108 0   
109 0   
110 0   
111 0   
112 0   
113 0   
114 0   
115 0   
116 0   
117 0   
118 0   
119 0   
120 0   
121 0   
122 0   
123 0   
124 0   
125 0   
126 HTA   
127 0   
128 Diabetes   
129 0   
130 0   
131 Talasemia   
132 0   
133 0   
134 0   
135 0   
136 Hipercolesterolemia Bronquitis asm  
137 0   
138 Colico renal   
139 0   
140 Extras Ventr   
141 0   
142 Hipotiroidismo   
143 Hipertiroidismo   
144 0   
145 0   
146 0   
147 0   
148 0   
149 0   
150 Palpitaciones   
151 0   
152 Convulsiones   
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153 IAM   
154 0   
155 0   
156 0   
157 0   
158 0   
159 0   
160 0   
161 0   
162 0   
163 0   
164 0   
165 HTA Poliquist renal  
166 0   
167 0   
168 0   
169 0   
170 HTA   
171 0   
172 0   
173 0   
174 0   
175 0   
176 Ulcus GD Graves Base  
177 0   
178 0   
179 0   
180 0   
181 0   
182 Valvulopatia   
183 0   
184 0   
185 0   
186 0   
187 0   
188 0   
189 0   
190 0   
191 HTA Espondilitis  
192 Palpitaciones   
193 0   
194 0   
195 0   
196 0   
197 Convulsiones   
198 Linfoma   
199 Ulcus GD   
200 0   
201 0   
202 0   
203 Asma   
204 0   
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205 0   
206 0   
207 0   
208 0   
209 0   
210 0   
211 0   
212 0   
213 0   
214 0   
215 0   
216 0   
217 0   
218 0   
219 0   
220 0   
221 0   
222 Psoriasis   
223 0   
224 0   
225 0   
226 0   
227 0   
228 0   
229 0   
230 0   
231 0   
232 0   
233 0   
234 0   
235 0   
236 0   
237 0   
238 0   
239 0   
240 0   
241 0   
242 0   
243 Ca laringe   
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IV. Antecedentes médicos quirúrgicos 
 

 Antecedentes  Antecedentes Antecedentes  
 quirúrgicos 1 quirúrgicos 2 quirúrgicos 3 

1 0   
2 0   
3 0   
4 0   
5 0   
6 0   
7 0   
8 0   
9 0   

10 0   
11 0   
12 0   
13 0   
14 0   
15 0   

16 
Dedo mano 
resor   

17 0   
18 0   
19 0   
20 Adenoidect   
21 0   
22 0   
23 0   
24 0   
25 0   
26 0   
27 0   
28 0   
29 0   
30 0   
31 0   
32 Hern inguinal   
33 Apendici   
34 0   
35 0   
36 Lux Cadera Con   
37 Adenoidect   
38 0   
39 0   
40 Adenoidect Amigdalect  
41 0   
42 0   
43 0   
44 0   
45 0   
46 0   
47 0   
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48 Apendici   
49 Adenoidect   
50 0   
51 0   
52 0   
53 0   
54 0   
55 0   
56 0   
57 0   
58 0   
59 0   
60 0   
61 0   
62 0   
63 0   
64 0   
65 0   
66 0   
67 0   
68 0   
69 0   
70 0   
71 0   
72 0   
73 0   
74 0   
75 0   
76 0   
77 0   
78 Adenoidect   
79 0   
80 0   
81 0   
82 0   
83 0   
84 0   
85 0   
86 0   
87 0   
88 0   
89 0   
90 0   
91 0   
92 0   
93 0   
94 0   
95 0   
96 0   
97 0   
98 0   
99 0   
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100 0   
101 0   
102 Apendici   
103 0   
104 0   
105 0   
106 0   
107 0   
108 0   
109 Estrabismo   
110 0   
111 0   
112 0   
113 0   
114 0   
115 0   
116 0   
117 0   
118 0   
119 0   
120 0   
121 0   
122 0   
123 0   
124 0   
125 0   
126 0   
127 Drenaje tim   
128 0   
129 0   
130 0   
131 0   
132 0   
133 0   
134 0   
135 0   
136 0   
137 0   
138 0   
139 0   
140 0   
141 0   
142 0   
143 Adenoidect   
144 0   
145 0   
146 0   
147 0   
148 Atresia Eso   
149 Adenoidect   
150 0   
151 0   
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152 0   
153 0   
154 0   
155 0   
156 0   
157 0   
158 0   
159 0   
160 Adenoidect   
161 Adenoidect   
162 0   
163 Epicanto   
164 0   
165 0   
166 0   
167 0   
168 0   
169 Estrabismo   
170 0   
171 0   
172 0   
173 0   
174 0   
175 0   
176 0   
177 0   
178 0   
179 0   
180 0   
181 Rot parc LCA   
182 Drenaje tim   
183 0   
184 0   
185 0   
186 0   
187 Adenoidect   

188 
Quiste 
sublingual   

189 0   
190 0   
191 0   
192 0   
193 0   
194 Adenoidect   
195 Atresia esofago   
196 0   
197 0   
198 0   
199 0   
200 Drenaje tim   
201 0   
202 0   
203 0   
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204 0   
205 0   
206 0   
207 0   
208 0   
209 0   
210 0   
211 0   
212 0   
213 0   
214 0   
215 0   
216 0   
217 0   
218 Adenoidect   
219 0   
220 0   
221 0   
222 0   
223 0   
224 0   
225 0   
226 0   
227 Adenoidect   
228 0   
229 0   
230 Esguince tobillo   
231 Adenoidect Dren tim  
232 0   
233 0   
234 Adenoidect   
235 0   
236 0   
237 0   
238 0   
239 0   
240 0   
241 Quiste Cricoi   
242 0   
243 0   
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V. Antecedentes médicos lesionales 
 

 Antecedentes  Antecedentes  Antecedentes  Antecedentes 
 lesionales 1 lesionales 2 lesionales 3 lesionales 4 

1 0    
2 0    
3 0    
4 0    
5 Esguince tobillo Les musc menor   
6 0    
7 0    
8 0    
9 0    

10 0    
11 0    
12 0    
13 0    
14 0    
15 0    
16 Esguince tobillo    
17 0    
18 0    
19 0    
20 Esguince tobillo    
21 0    
22 0    
23 0    
24 Dolor pierna Dolor tobillo   
25 Sobrec musc    
26 0    
27 0    
28 0    
29 0    
30 0    
31 0    
32 0    
33 0    
34 0    
35 0    
36 0    
37 0    
38 Esguince tobillo    
39 0    
40 Esguince tobillo    
41 0    
42 0    
43 0    
44 0    
45 Esguince tobillo    
46 0    
47 0    
48 Lumbalgia    
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49 0    
50 Esguince tobillo    
51 Esguince tobillo    
52 0    
53 0    
54 Fis dedo ma    
55 0    
56 0    
57 Esguince tobillo    
58 0    
59 0    
60 0    
61 0    
62 0    
63 0    
64 Dol musc    
65 Esguince tobillo Tend brazo   
66 Contr muscular    
67 Tend brazo    
68 0    
69 0    
70 Les musc menor    
71 0    
72 Dolor pier    
73 0    
74 0    
75 0    
76 0    
77 0    
78 0    
79 Dol Espalda In    
80 0    
81 0    
82 0    
83 Esguince rodilla    
84 0    
85 Esguince tobillo Lux dedo   
86 OS Esguince tobillo   
87 0    
88 0    
89 0    
90 0    
91 0    
92 0    
93 0    
94 OS    
95 0    
96 0    
97 0    
98 Esguince tobillo    
99 0    

100 0    
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101 0    
102 Esguince tobillo    
103 0    
104 AT dedom Esguince tobillo   
105 Les musc menor Calambre   
106 0    
107 0    
108 0    
109 Les musc menor    
110 0    
111 0    
112 Les musc menor    
113 0    
114 0    
115 0    

116 Dolor rodilla 
Esguince 
muñeca AT dedom  

117 Esguince tobillo 
Esguince 
muñeca   

118 0    
119 0    
120 0    
121 0    
122 0    
123 0    
124 0    
125 0    
126 Esguince tobillo    
127 0    
128 0    
129 0    
130 0    
131 AT dedom    
132 Esguince tobillo    
133 0    
134 0    
135 0    
136 Esguince tobillo AT dedom   
137 0    
138 OS Esguince tobillo   
139 Esguince tobillo    
140 0    
141 0    
142 0    
143 Esguince rodilla Condrop rotula Lux dedo AT dedom 
144 0    
145 0    
146 0    
147 0    
148 0    
149 0    
150 0    
151 0    
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152 AT dedop    
153 Esguince tobillo    
154 0    
155 0    
156 0    
157 0    
158 Esguince tobillo    
159 Esguince tobillo    
160 Esguince tobillo    
161 0    

162 
Esguince 
muñeca    

163 Esguince tobillo Les musc menor Contr muscular  
164 0    
165 Esguince tobillo    

166 
Esguince 
muñeca    

167 Esguince tobillo    
168 0    
169 Esguince tobillo Rotura fibras   
170 Esguince tobillo    
171 0    
172 0    
173 Fis escapula Esguince tobillo   
174 Esguince tobillo    
175 Talalgia Esguince tobillo   
176 Esguince tobillo Esguince rodilla Esguince muñeca  
177 0    
178 0    
179 Sinovitis ro    
180 Les inesp rod    
181 0    
182 Dol Espalda In    

183 
Esguince 
muñeca    

184 Esguince rodilla Esguince tobillo   

185 Esguince tobillo 
Esguince 
muñeca   

186 Cont pie Esguince tobillo   
187 0    
188 Esguince tobillo    
189 0    
190 0    
191 Esguince tobillo    
192 0    
193 0    
194 0    
195 0    
196 0    
197 0    
198 0    
199 0    
200 0    
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201 0    
202 AT dedom    
203 Esguince tobillo    
204 Esguince tobillo    
205 0    
206 Esguince tobillo    
207 Esguince tobillo    
208 Rotura fibras    
209 0    
210 OS Tend rotula   
211 Esguince tobillo    
212 Esguince tobillo    
213 0    
214 Rotura fibras    
215 Esguince tobillo    
216 0    
217 0    
218 Esguince tobillo    
219 0    
220 Esguince tobillo    
221 Esguince tobillo AT dedom   
222 AT dedom Esguince tobillo   
223 Esguince tobillo    
224 Esguince tobillo AT dedom Esguince muñeca  
225 Esguince tobillo    
226 Esguince tobillo Epifisiolisis   
227 Esguince tobillo Esguince rodilla   
228 0    
229 Esguince tobillo    
230 Esguince tobillo AT dedom   
231 Esguince tobillo    
232 Contr muscular    
233 Esguince tobillo AT dedom Sobrec musc Sinovitis ro 
234 Osteocondritis Les musc menor Calambre  
235 Esguince tobillo Les musc menor   
236 Esguince tobillo Condrop rotula   
237 Esguince tobillo AT dedom   
238 Esguince tobillo    
239 0    
240 T    
241 Esguince tobillo AT dedom   
242 Dol Espalda In    
243 Dol Espalda In    
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V. Antropometría: Peso, talla y pliegues 
 

   Pliegue  Pliegue  Pliegue Pliegue  
 Peso Talla Tríceps Escapula Iliaco Abdominal 

1 44,4 130 30,2 26,4 24,1 37,2 
2 29,2 127 17,1 12,3 24,2 31,2 
3 41,2 137 16,2 12,3 19,1 34,2 
4 34,4 131 21,7 12,5 17,3 25,2 
5 26,6 136 12,3 6,2 6,3 8,2 
6 33,4 129 19 9,3 10,3 18,2 
7 28,2 133 7,4 6,3 9,3 10,2 
8 26,8 135 10 5,2 4 4,2 
9 28 134 10 5,2 5,3 7,2 

10 28,8 133 11,3 7,4 9,4 10,2 
11 36,2 136 19 9,2 17,2 27,2 
12 35 133 14,1 8,2 12,4 22,2 
13 46,4 141 23 20,2 24,3 31,2 
14 39,4 141 22,4 16,2 15,3 19,2 
15 33,6 141,5 16 13,4 9,3 16,2 
16 40 140,5 20,2 12,4 13,4 9,2 
17 31 142 11,2 5,4 6 7,2 
18 30,4 133 15,3 10,2 7,4 9,2 
19 34,4 131,8 28,8 17,2 16 23,2 
20 30,8 130,8 14 11,8 12,8 22 
21 36,8 132 19,1 25,2 16,1 25,2 
22 31,8 132 22 10,4 9,8 5,2 
23 41 140,2 26,1 14,2 13,4 23,2 
24 42,2 141 25 19,8 23 28,8 
25 23,5 135 12,4 10,2 12,4 19,2 
26 34 144,2 17,3 6,8 6,3 8,2 
27 38 141,2 20,4 15,3 13,4 21,2 
28 29,2 137 8,3 6,2 6,3 8,2 
29 35,2 140 13 12,5 13,4 22,3 
30 35,6 143 13 12,2 10,4 13,2 
31 36,4 138 15,3 11,2 18,3 24,2 
32 37,6 144,2 17,3 10,2 11,3 15,2 
33 38,6 139,2 21 18,2 19,4 20,2 
34 42,4 136 22,3 21,4 10,4 21,2 
35 30,6 134 13,1 7,3 5,3 8,2 
36 52,8 145 26,5 31,2 24,2 31,2 
37 43,8 148 24,1 17,2 14,4 28,2 
38 30,8 139 5,7 6,2 6,3 10,2 
39 31,4 136 16 7,4 6,3 8,2 
40 32 133 13,4 10,2 6,3 10,2 
41 33,4 137 18 11,2 9,3 13,4 
42 40,2 137 16 13,2 14,3 24,2 
43 24,6 130 10,3 6,2 5 5,2 
44 34,8 142,5 14 6,2 10,3 11,2 
45 32 140 14,3 6,5 6,2 10 
46 35,6 140 13,4 9,2 7,3 11,4 
47 42,4 143 24,2 16 19,3 24,2 
48 37,5 148,5 14,2 10,1 12,8 17,2 
49 62 143,3 37,8 42,8 39,5 49 
50 41,6 141,2 17,4 13,2 13,1 27,2 
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51 33 141 18,2 7,9 15,3 24,2 
52 41,4 140 15,3 11,8 11,2 17,8 
53 42,2 147 18,3 17,2 15,3 22,1 
54 41,2 141 19,2 16,1 16,3 28,2 
55 40 154,2 15,3 8,2 6,3 15,2 
56 41 145,2 19,3 12,4 11,3 19,2 
57 48,4 151,2 22,3 21,2 26,1 27,2 
58 48,4 141,5 28,3 25,2 22,3 26,2 
59 43 140 19 15,2 12,3 20,2 
60 45,8 158 20,3 19,1 14,1 19,2 
61 43,5 141 17,2 14,3 24,1 23,2 
62 44,4 156,5 15,4 11,2 11,3 19,2 
63 33,4 143 12 5,2 6,3 8,2 
64 46,2 153 16 15,2 14,3 18,2 
65 38,2 146 16,3 14,2 9,3 15,2 
66 33,2 142 14 7,2 9 9,2 
67 38 145,2 14 9,2 8,4 17,2 
68 38,2 149 18 14,2 13,2 14,2 
69 43,4 140 19,3 20,2 20,4 31,2 
70 33,4 140 17,4 7,2 7,4 8,2 
71 36,6 138 18 16,4 21,3 22,4 
72 33,6 142,5 12 6,2 6,1 6,2 
73 37,8 144,5 17,3 6,2 11,3 18,2 
74 32,2 142 14,2 7,1 7,8 12,2 
75 38,6 141,2 21,8 14,2 10,4 21,2 
76 35,2 137,6 18,2 13,4 12,8 24,2 
77 58,4 154 32,3 30,4 40,3 39,2 
78 40,6 151,2 13,8 12,6 10,3 20,2 
79 51,4 152,2 24,3 28,2 19,3 22,3 
80 46,2 139,3 31,3 29,2 24,3 30,2 
81 35,6 147,5 17,3 16,2 14,3 22,2 
82 41 152,2 13,2 9,8 10,3 18,2 
83 39,5 147,2 9 7,2 6,3 11,2 
84 64,6 169,6 14,1 13,2 32,1 36,2 
85 45,4 149,5 16,4 10,2 12,3 14,2 
86 64,2 169 12,4 15,2 13,4 22,2 
87 43 153 10,4 8,2 9,3 13,2 
88 44 161 16,3 9,2 11,3 14,2 
89 46 156 16 10 12,4 21,2 
90 60 166 10,3 11,4 19,1 24,2 
91 33,3 148,4 10 8,2 7,3 12,2 
92 45,4 156,4 7,3 6,2 6,3 17,2 
93 51,4 158 14,3 10,2 14,3 12,2 
94 43,5 157,8 13,4 9 10,3 15,2 
95 48,8 164,3 13,2 12,4 8,3 10,2 
96 37 147 16 11,2 11,3 19,2 
97 50 166 11,3 8,2 11,3 16,2 
98 49,5 168 13,4 7,2 11,3 15,2 
99 52,3 171,5 13,4 10,2 11,3 16,2 

100 49,5 156,1 19 12,8 12,7 23,6 
101 53 168 11,4 7,2 7,8 10,2 
102 39,2 148,6 11,8 7 6,9 11 
103 42 161 16 7,4 8,3 10,2 
104 39 139 13 8,4 11,3 18,2 
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105 50,8 146,2 24,1 23,2 19,3 27,2 
106 45,2 157,2 11,4 10,3 12,3 16,2 
107 43,8 154,6 12,4 9,3 9,3 10,2 
108 48,4 152 21 10,4 16,4 26,2 
109 38 150,3 10,4 5,2 5,3 6,2 
110 54 149 24,3 19,2 30,3 36,2 
111 50,8 151 20,5 17,2 17,4 21,2 
112 32 141 9 4,2 4,3 6,2 
113 47,6 156,2 19,3 15,2 14,3 25,2 
114 35,4 147 9,3 6,4 7,3 12,4 
115 42 143,5 21,3 16,2 13,4 24,2 
116 68,4 165 27,3 24,2 24,3 36,2 
117 47,6 159 18,3 10,2 10,3 14,2 
118 48,8 155,3 15 10,2 10,4 13,2 
119 53,8 156,5 22 18,2 20,3 27,2 
120 41,2 150 13 9,2 8,3 12,2 
121 42,2 154,4 12,1 6,2 7,2 7 
122 38,6 141 16,3 10,2 7,4 11,2 
123 49,2 152,4 18 17,4 19,4 27,2 
124 52 158 15,4 16,2 16,4 30,2 
125 42,8 147,4 16,3 14,2 12,3 24,2 
126 34,4 145 13,4 9,2 6,3 8,2 
127 59,2 155 26,1 24,2 32 28,2 
128 45,4 150,3 16 9,2 15,3 21,2 
129 38,8 151 10,3 7,2 5,3 6,2 
130 52,6 156,2 16,2 14 17,4 24,2 
131 39,4 147,5 14 9,2 11,3 17,4 
132 37,8 142 16 7,4 15,3 19,2 
133 34 148,5 12,2 6 5,4 9 
134 40,5 150 15 10 12 19,1 
135 53,6 156 18,3 21,3 18 25,2 
136 37 135 15,8 10,9 14 22 
137 44,4 160 16,8 10,2 11,4 18,2 
138 54,4 163,5 18 18,2 17,3 22,2 
139 58 147,3 26,3 20,1 24,1 25,2 
140 55,8 150 27,3 26,2 33,4 40,2 
141 38,2 152,3 19,2 13,4 9,3 13,2 
142 48,2 145,2 21,4 30,2 36,1 40,2 
143 47,4 153,2 20,4 23,2 26,4 32,2 
144 36,2 152 13,4 6,1 6,2 8,2 
145 36 145,2 10,2 13,2 11 21 
146 32,6 145 11,2 8,8 8,8 14,1 
147 35 152,2 7,4 5,2 6,2 8 
148 40,2 144,2 19,2 13 16 19 
149 45,2 151 19 11,4 13 22 
150 33,8 141,2 13,3 6,4 6,4 8,8 
151 66,4 151 38,2 27,2 29 50 
152 40,2 156,2 13 9,7 7,4 8,6 
153 47 160 12,2 5,8 8 11,6 
154 71 168,4 16 12,4 12,4 39,2 
155 53 166,5 13 14,9 14,1 31 
156 52,4 165 15,3 9,2 8 14,8 
157 46,4 155 17,4 9,2 7,3 9,2 
158 55,2 162,5 16,4 16,2 16,4 21,2 
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159 49,6 155,4 17,1 11,4 19,3 20,2 
160 75,4 168 26,4 21,2 36,4 39,5 
161 54,4 165,5 12,4 11,2 9,3 14,2 
162 38 153 8,2 6,3 6,3 8,9 
163 53,8 161,2 16,1 10,2 16,3 19,2 
164 41 146,2 13,1 12,4 20,3 24,2 
165 38,4 155 10,4 11,2 16,4 18,2 
166 49,2 155 9,3 8,2 10,4 22,3 
167 46,6 158 11 9,2 10,4 13,2 
168 35,2 145,6 17,3 11,2 13,4 26,2 
169 78,6 162,3 27,4 22,1 28,4 35,2 
170 46 156 13,2 5,6 12,4 17,2 
171 60 157 23,1 18,2 18,3 25,2 
172 59,8 164,5 16,3 11,3 19 25 
173 55,2 176,5 11,2 8,2 12 13,7 
174 55 175,6 16,1 9,3 12,4 20,2 
175 53,8 169,5 10,3 8,2 10,3 19,2 
176 69 171 18 17,8 24,2 31,2 
177 46,8 148 12,4 7,2 12,3 18,2 
178 43,8 159,5 10,4 7,2 8,3 12,4 
179 48 163,8 11,2 7,4 6,4 12,2 
180 69,6 179,3 23 15,8 24 42 
181 61,2 177 10 7,2 7,3 10,2 
182 59 171,5 9,3 8,4 10,3 16,4 
183 56 173 10 7,4 8,3 13,2 
184 58,7 169,2 13,7 10,6 10,5 22,2 
185 57 168 11,3 10,2 19,3 22,3 
186 53,4 161 11,4 7,2 10,3 14,2 
187 66,4 168,3 29 12,8 18 29,3 
188 54 161 14 10,2 9,3 14,2 
189 57,4 155,2 22,4 21,2 20,3 19,2 
190 56 161 17,3 15,1 20,4 31,2 
191 55,8 150 24,3 20,2 26,8 31,2 
192 39,4 152 10 6,2 5,3 7,2 
193 45,4 166 9 8,2 8,4 10,2 
194 55 161,2 19,5 16,4 14,3 17,4 
195 50,6 153 20,2 13,4 18,3 26,2 
196 53 162 16,4 10,2 9,2 16,3 
197 51,4 170 12,3 11,2 10,4 11,2 
198 43,6 166,5 13,4 6,2 9,3 10,2 
199 56,6 171,8 15,4 9,3 14,1 17,2 
200 44,4 156,2 10,4 8,2 10,3 20,2 
201 68,2 169,2 30,1 34,2 24,1 48,3 
202 66,8 174 21,8 13 15 21 
203 49 159 11 6,3 10,8 16,1 
204 69,5 166,5 25 14,2 30,4 37,2 
205 64,2 172,6 20 18,2 12,4 27,2 
206 68 167,4 28,5 20 22 42 
207 67,5 176,6 13,2 18,4 19,4 25,2 
208 70,2 169 23,3 20,5 24 41 
209 54,8 171 10 8,9 12,3 14,2 
210 70 181,2 19,2 9,4 15,2 27 
211 51,2 170 14 7,2 7,2 12,4 
212 53,8 163,5 12 8,2 8,4 11,2 
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213 60,8 166 20,3 11,2 11,3 16,2 
214 58,8 169,5 12,4 7 9,4 13,2 
215 66 181 12,4 9,2 9,3 16,4 
216 46,6 153 14,3 10,2 16,3 24,2 
217 74,2 170 26,3 22,4 33,4 37,2 
218 54,4 167,2 13 7,4 7,3 10,2 
219 54 162 16 9,2 14,3 16,2 
220 49,6 158 15 12,2 12,4 18,2 
221 73,4 167,2 38,3 24,8 24,1 39,2 
222 54,4 165 21,4 16,2 15,3 20,2 
223 57,8 170 15,3 10,2 12,3 18,2 
224 63,4 180 14,9 10,1 9,5 18,6 
225 67 167,8 17 11,2 11,1 18,2 
226 60,6 171 16,3 12,4 16,4 21,2 
227 69 181 20 13 16,3 23,2 
228 55,2 172,6 13,4 7,2 7,3 12,4 
229 73 183,9 14 7,4 15,4 18,2 
230 57 167 16,4 9,2 12,4 15,2 
231 57,2 173 15,4 13,2 21,3 20,2 
232 51,8 156 17,4 12,2 18,3 25,2 
233 54,6 175 12,4 10,2 10,4 17,2 
234 63,8 177,3 11,5 11 13,3 14,2 
235 55 166,6 15,4 7,4 9,3 17,8 
236 71,2 175,3 18,1 9,3 12,3 19,2 
237 50,8 171,8 13,2 7,4 10,3 15,2 
238 67,8 169,6 14,5 16,2 19,3 28,2 
239 56,2 156,5 25,1 24,2 19,3 20,2 
240 57 170,5 15,2 10,3 10,3 16,2 
241 56,2 168,2 20,3 10,2 19,3 26,2 
242 48,8 162 11,3 8,2 8,3 12,2 
243 61,8 170,5 20,3 10,2 13,4 27,2 
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VI. Antropometría: Pliegues y diámetros 
 

 Pliegue  Pliegue  Diámetro Diámetro Diámetro 
 Muslo Pierna Humeral Radial  Fémur 

1 46,2 35,3 6 4,3 10
2 35,1 20,6 4,9 3,8 8,4
3 37,2 34,1 6,8 4,2 9
4 24,2 16,3 5,7 4,5 8,8
5 21,7 16,4 4,8 4 7,7
6 25,2 26,4 5,3 4,2 8,8
7 31,2 12,4 5,3 4,2 7,7
8 16,2 13 4,8 4,3 7,4
9 15,2 9,3 5,3 4,2 7,4

10 14,2 12,3 5,3 4,2 7,4
11 26,2 21,4 5,8 4,2 8,3
12 34,1 15,2 5,3 4 8,9
13 32,4 31,3 6,2 4,3 9,7
14 35,2 24,1 5,3 4,2 8,4
15 21,2 14 5,3 4 8,2
16 38,2 26 5,5 4,4 9,3
17 13,2 11,4 5,2 4 7,5
18 22,1 12,4 5,2 4 8,3
19 42,7 32,3 5,4 4,6 8,9
20 27 16,2 5,1 4,1 7,9
21 24,8 15,3 6 4,2 8,6
22 31,4 17,3 5,3 4,2 7,5
23 34,2 23,1 5,8 4,2 9,2
24 38,8 28,8 5,5 4,7 9
25 24,2 10 5,4 4 8,3
26 29,2 14,3 5,2 4,6 8,3
27 24,2 21,3 6,2 4,8 8,5
28 13,2 11,1 4,8 4,2 7,5
29 30,2 26,4 5,7 4,2 8,5
30 28,2 18 5,3 4 8,4
31 30,2 16,4 5,5 4,5 8,7
32 33,2 30 5,5 4,2 8,7
33 33,2 27 6,2 4,2 8,4
34 36,2 34,1 6 4,6 9
35 24,2 13,5 4,8 3,8 7,5
36 38,2 32 6,4 4,6 9
37 31,2 21,3 5,8 4,4 9
38 20,2 16,4 6,4 4 8,7
39 25,2 16,4 5,4 4,2 8,4
40 17,2 16 5,3 4,2 9
41 17,2 16 5,3 4,2 8,2
42 17,2 13,4 5,5 4,3 8,7
43 11,3 9,4 5 4,2 8,2
44 21,2 14 5,4 4,3 9,3
45 21,2 10,2 5,2 4,8 8,4
46 24,2 20 5,3 4,3 8,8
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47 34,2 27,1 6 4,8 9,3
48 26 17 5,3 4,4 8,6
49 50 38,5 5,9 4,8 9,5
50 22,1 10,9 5,4 4,5 7,4
51 20,2 16,3 5,2 4,1 7,5
52 37,3 23,4 5,8 4,2 8,8
53 22,4 13,8 5,5 4,2 8,4
54 39,2 30,4 5,5 4,5 8,8
55 30,2 26,1 5,8 5 9,2
56 32,1 22,4 5,8 4,6 8,5
57 34,2 32,1 6,4 4,8 10,3
58 39,2 28,7 5,8 4,3 9,7
59 31,2 29,4 5,8 4,2 9,4
60 25,2 24,1 6 4,3 9,2
61 34,2 31,3 5,5 3,8 8,8
62 25,2 16,3 6,3 5,2 9
63 13,2 8 5,3 4,6 7,4
64 30,2 20,4 6,2 4,8 9,3
65 24,2 19,3 5,7 4,4 9,2
66 19,2 11,3 5 4,2 8,4
67 18,2 12,4 5,7 4,4 8,2
68 21,2 20,4 5,3 4,2 8,3
69 22,4 19,3 5,5 4,2 9,2
70 26,2 12 5,2 4 8,4
71 33,4 24 5,4 4,3 9,2
72 21,2 18 5,2 4,3 7,4
73 25,2 14,3 5,4 4,5 7,4
74 24,2 17,1 5,2 3,8 7,9
75 32 31,5 5,3 4,4 8,5
76 32,1 24,8 5,6 4,3 8,3
77 46,2 42,3 6 5 9,5
78 25,2 22,3 5,3 4,3 8,5
79 37,2 32,3 6 4,8 8,8
80 40 41 5,8 4,7 8,5
81 32,4 21,3 5,3 4,2 8,2
82 28,2 14,3 5,3 4,3 7,7
83 12,2 10,3 5,2 4,3 7,8
84 32,1 25,1 6,2 4,8 9,7
85 18,3 12,4 5,3 4,3 9
86 23,2 21,4 6,8 5,2 9,5
87 17,2 12,4 5,2 4,5 8,8
88 12,2 5,3 6,2 4,8 8,7
89 23,2 22,5 5,5 4,5 8,8
90 26,2 14,3 5,3 4,2 9,2
91 12 9,3 5,3 4 8
92 12,2 9,3 5,8 4,5 8,5
93 22,2 12,4 5,7 4,3 8,5
94 12,2 7,3 5,4 4,3 8
95 19,2 12 5,5 4,5 8,2
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96 32 16,4 5,5 4 8,2
97 21,2 13,4 5,5 4,3 8,2
98 20,2 14,3 5,8 4,3 7,8
99 13,2 12,3 5,5 4,5 8,7

100 29,8 18,2 6 4,4 9,3
101 18,2 11,3 5,4 4,3 8,6
102 23 16,3 5,4 4,8 9
103 19,2 13,4 5,8 4,2 7,8
104 23,4 14,2 5,3 4,3 9,3
105 40,1 28,2 6,8 4,4 9,7
106 14,2 11,3 5,8 4,6 8,7
107 22,3 14,4 5,7 4,6 9,5
108 32,4 30,3 6,2 4,6 10,3
109 22,3 14,2 5,4 4,4 8,7
110 39,2 34,1 6,2 4,8 9,3
111 44,2 36,5 6 4,6 10,3
112 20,2 16,4 5,3 4,3 7,7
113 24,2 14,5 5,8 5 9,5
114 19,3 16,1 5,8 4,3 7,9
115 29,2 21,4 5,3 4,8 8,2
116 36,2 20,1 6,8 5 10,3
117 29,2 18,3 5,8 4,6 9,5
118 28,2 18,3 5,6 4,3 9,5
119 28,2 24,3 5,8 4,9 9,7
120 16,2 14,3 5,8 4,8 9,4
121 24,2 12,3 5,5 4,5 8,7
122 24,2 16,8 5,7 4,9 8,6
123 26,2 21,3 6 5,2 9,9
124 26,2 14,3 6,4 5 9,2
125 36,1 30,2 5,5 4,4 9,4
126 14,2 12,3 5,3 4,2 7,9
127 32,4 27,2 6,2 4,9 10,2
128 18,2 12,4 5,3 4,4 9,2
129 19,2 10,3 5,3 4,4 8,5
130 33,2 17,5 5,5 4 8,5
131 24,2 14 5,5 4,9 9,2
132 30 20,2 5,3 4,2 9,2
133 16 17,3 5,5 4,5 8,2
134 34,8 17,3 5,6 4,6 9,2
135 38,8 28,8 6 5 9,8
136 32 19 5,3 4,4 8,7
137 17,2 11,6 5,5 4,5 8,6
138 35,2 14,3 5,7 4,6 9,3
139 42,3 38,7 6,6 4,6 10,3
140 40,2 36,3 6,5 4,5 8,8
141 34,2 27,1 5,2 4 8
142 31,2 38,3 6,6 4,5 8,7
143 34,2 32,1 5,5 4,2 8,3
144 17,2 14,3 5,4 4,2 7,6
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145 14 7,8 5,4 4,5 8,5
146 13,8 9 5,2 4,3 8,4
147 12,8 14 5,5 4,8 8,5
148 29,5 21,8 5,4 4,4 9
149 31,2 17,2 5,9 4,5 9
150 21,2 19,6 5 4,1 8,4
151 50 38 6,3 5 10,3
152 25,3 23 5,9 4,9 9
153 24 15,2 5,6 4,6 8,8
154 37,2 31 5,9 4,5 9,5
155 28,2 20,3 5,8 4,6 9
156 25,6 21 6 4,8 9,7
157 18,4 16,3 6 4,5 9
158 20 18,2 6 4,9 8,4
159 18,3 16,3 5,8 4,1 9,3
160 42,3 35,2 6,7 5 11,4
161 27,2 17,4 5,5 4,6 9,5
162 14,2 7,3 5 4,2 7,5
163 33,2 24,5 5,6 4,4 10,3
164 30,2 20,4 5,4 4,3 9,9
165 17,2 12,4 5,2 4,3 8,2
166 16,2 14,3 5,8 4,8 9,6
167 23,4 12,5 5,7 4,5 9
168 18,4 10,3 5,3 4,1 7,9
169 44,2 40 7 5,2 12,3
170 21,2 19,3 5,8 4,6 9,4
171 36,1 26,2 6,8 5,1 11,2
172 35 27 5,4 4,6 9,4
173 36,2 16 5,4 4,5 9,1
174 17,2 16,3 5,8 4,8 9
175 24,2 12,5 5,4 4,2 8,4
176 30,3 26,5 6,4 4,5 9,3
177 14,2 11,5 5,8 4,3 9,4
178 16,2 13,4 5,3 4,2 8,2
179 16,2 12,3 5,8 4,5 9,3
180 34 31,8 6,3 4,9 9,8
181 24,2 12,4 5,5 4,7 8,8
182 15,2 14 5,8 5,2 8,8
183 17,2 16,8 5,7 4,8 9,3
184 25 23,2 5,6 4,7 9,2
185 16,2 12 5,8 4,9 8,5
186 19,2 13,4 5,8 4,8 9,3
187 45,5 29 6 5,2 10,1
188 32,2 20,4 5,5 4,3 9
189 31,2 24,2 6,8 4,3 11,4
190 30,2 24,1 6,2 4,8 9,7
191 36,1 34,2 6,2 4,9 10,4
192 16,2 10,3 5,5 4,5 8,2
193 17,2 11,3 5,4 4,6 9
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194 27,2 14,5 6,5 4,6 10
195 32 20,4 6,2 4,3 9,5
196 30,2 17 6,3 4,9 9,3
197 17,2 19,4 5 4,6 9,2
198 21,2 17,3 5,5 4,3 7,9
199 25,2 15,2 6,5 5,2 9,3
200 26,2 11,4 5,8 4,2 9,4
201 34,2 21,3 6 4,5 8,5
202 35,1 31,9 6 5 10
203 20,2 11,2 6 4,7 8,9
204 26,3 24 6,2 4,5 9,9
205 30,2 12,4 6,2 5 9,5
206 43 26 6,4 4,5 10,2
207 33,2 24,1 6,4 4,8 9,7
208 40,8 29,6 6 4,9 9,3
209 12,3 9,8 5,5 4,8 8,5
210 26,2 11,8 6 5,1 9,6
211 13,2 12,4 5,4 4,8 8,3
212 11,4 21 5,4 4,3 8,7
213 29,2 24,3 6,3 4,5 9,6
214 18,2 13,4 6 4,6 9,2
215 16,4 14,3 6,6 4,4 8,6
216 22,3 16,5 5,8 4,3 9,2
217 32,4 31,3 6,2 4,6 10,4
218 20,2 16 5,8 4,8 6,3
219 27,2 24 5,5 4,6 10
220 29,2 14 5,5 4,2 9,2
221 42 31,3 6,5 4,9 8,8
222 27,2 26 5,5 4,6 8,9
223 25,2 17,1 5,8 4,8 9,3
224 24 14,8 6,4 5,3 9,1
225 36 25,2 5,7 4,8 9,8
226 25,2 15,4 5,7 4,6 8,8
227 26 28 6,2 4,5 9,1
228 18,2 10,3 5,7 4,8 9,2
229 24,2 14,5 6,2 4,5 9,3
230 19,2 14 5,8 4,2 8,8
231 15,2 14,1 6 4,6 8,8
232 26,2 20,3 6 4,6 8,5
233 17,2 10 5,6 4,8 8,9
234 24,2 19,3 5,8 4,8 9,3
235 21 24 6,2 5 9
236 28,2 11,4 6,8 5,5 9,5
237 17,2 10,4 5,8 4,6 8,5
238 26,2 16,1 6,4 4,6 9,5
239 34,2 31,8 6,8 4,8 11,2
240 21,2 14 5,8 5 9,3
241 24,2 23 5,8 4,6 10,4
242 21,2 17 5,5 4,3 9,2
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243 25,2 17 6,2 5 10,2
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VII. Antropometría: Perímetros y pesos 
 

 Perímetro Perímetro Sumatorio  Peso  Peso  Peso  Peso  
 brazo contr. pierna 6 pliegues óseo residual muscular graso 

1 27,4 35 199,4 6,46 9,28 18,09 10,58 
2 21,3 29,4 140,5 5,05 6,1 12,57 5,48 
3 24 31,4 153,1 6,35 8,61 18,7 7,54 
4 24,2 31 117,2 6,15 7,19 15,03 6,03 
5 18,2 26 70,6 5,43 5,56 12,73 2,88 
6 22,3 32,4 108,4 5,73 6,98 15,85 4,83 
7 20,2 26,1 76,8 5,44 5,89 13,8 3,06 
8 18,2 24,3 52,6 5,5 5,6 13,19 2,51 
9 19,2 26,1 52,2 5,35 5,85 13,99 2,81 

10 17,2 26,4 64,8 5,29 6,02 14,13 3,35 
11 23,4 30,4 120,2 5,93 7,57 16,59 6,11 
12 22 29,5 106,2 5,83 7,32 16,78 5,07 
13 26,2 34 162,4 7,09 9,7 19,92 9,69 
14 24,2 30 132,4 6,3 8,23 18,19 6,69 
15 21,2 28,3 90,1 6,01 7,02 15,81 4,77 
16 24,2 33,4 119,4 6,96 8,36 18,99 5,69 
17 19,2 24,3 54,4 5,67 6,48 15,65 3,21 
18 21,2 28 76,6 5,55 6,35 14,78 3,72 
19 25 29,8 160,2 6,36 7,19 14,38 6,47 
20 22,6 29,2 103,8 5,32 6,44 14,4 4,64 
21 22,4 29,3 127,5 5,83 7,69 16,33 6,95 
22 21,8 27,5 96,1 5,29 6,65 15,72 4,15 
23 24,3 30,1 134,2 6,66 8,57 18,57 7,19 
24 24,6 32 164,2 7,16 8,82 17,54 8,68 
25 20,2 30,1 88,4 5,67 4,91 9,61 3,31 
26 21,2 30 82,1 6,88 7,11 16,04 3,97 
27 23,2 21,4 115,8 7 7,94 16,78 6,28 
28 18,2 26 53,3 5,57 6,1 14,54 2,98 
29 22,5 30 117,8 6,28 7,36 16,23 5,33 
30 20,4 26,2 95 6,2 7,44 17,24 4,72 
31 22 27,3 115,6 6,57 7,61 16,27 5,95 
32 21,5 30,5 117,2 6,66 7,86 17,8 5,28 
33 24,2 30 139 6,18 8,07 17,47 6,89 
34 25,4 32 145,6 6,7 8,86 19,5 7,34 
35 21,2 29,3 71,6 5,03 6,4 15,82 3,36 
36 27,2 32 183,3 7,34 11,04 22,23 12,19 
37 25,2 32 136,4 7,32 9,15 19,17 8,16 
38 19,2 27,2 65 6,11 6,44 15,13 3,12 
39 21,4 30 79,5 5,98 6,56 15,22 3,64 
40 20,2 30,4 73,3 6,08 6,69 15,41 3,81 
41 21,2 28,3 85,1 5,94 6,98 15,9 4,58 
42 21,2 32 98,3 6,3 8,4 19,01 6,49 
43 18,2 24 47,4 5,51 5,14 11,52 2,43 
44 22,4 28,6 76,9 6,99 7,27 16,31 4,23 
45 20 29 68,4 6,85 6,69 14,8 3,66 
46 23,4 33,2 85,5 6,55 7,44 17,3 4,31 
47 24,2 31 145 7,59 8,86 18,06 7,88 
48 21,6 26,5 105,9 8 9,53 21,04 7,03 
49 32 36 257,6 7,73 12,96 21,68 19,63 
50 21,2 30 103,9 6,05 8,69 19,93 6,92 
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51 20 28,4 102,1 5,71 6,9 15,17 5,22 
52 25,2 33,1 116,8 6,44 8,65 20,36 5,95 
53 22,3 31,2 109,1 6,68 8,82 19,55 7,15 
54 24,2 30,1 149,4 6,83 8,61 18,34 7,41 
55 21,3 40 101,3 8,64 8,36 17,94 5,07 
56 24,1 32 116,7 7,06 8,57 19,1 6,27 
57 27,2 35,1 154,1 8,84 10,12 19,48 9,97 
58 24,3 33 169,9 7,13 10,12 20,8 10,35 
59 26,2 32 127,3 6,75 8,99 20,39 6,87 
60 22,1 32,4 122 8,03 9,57 20,45 7,74 
61 24,2 32 144,3 6,06 9,09 20,59 7,76 
62 23,2 32,4 98,6 8,93 9,28 19,74 6,45 
63 21,2 30 52,9 6,26 6,98 16,61 3,55 
64 23,4 31,4 114,3 8,36 9,66 21,01 7,17 
65 24 33 98,5 7,3 7,98 17,5 5,42 
66 20 28,3 69,9 6,36 6,94 15,98 3,92 
67 22 32 79,4 6,67 7,94 18,35 5,03 
68 21,2 29,3 101,2 6,75 7,98 17,77 5,69 
69 26,2 30,4 132,8 6,65 9,07 19,12 8,56 
70 22 29,3 78,4 6,02 6,98 16,41 3,99 
71 22 31 135,5 6,62 7,65 15,84 6,49 
72 21,2 29,6 69,7 5,94 8,07 20,56 4,03 
73 22,6 28,8 92,5 6,26 7,9 18,39 5,25 
74 20,2 28,3 104,1 5,67 6,73 14,84 4,96 
75 23,2 31,4 131,1 6,58 8,07 17,73 6,22 
76 24,4 28,6 125,5 6,13 7,36 15,98 5,73 
77 27,2 36,1 230,7 8,82 12,21 21,29 16,08 
78 23,2 29,4 104,4 7,13 8,49 19,1 5,88 
79 27 34,2 163,6 7,98 10,74 22,31 10,37 
80 26,2 32,4 196 6,76 9,66 18,98 10,8 
81 21,8 30 123,7 6,6 7,44 15,69 5,87 
82 21,2 30,2 94 6,71 8,57 20,12 5,6 
83 22,3 29,1 56,2 6,46 8,26 20,47 4,32 
84 28 35 152,8 9,98 13,5 27,94 13,18 
85 25 33,6 83,8 7,31 9,49 22,29 6,31 
86 27,2 39,4 107,8 10,35 13,42 30,51 9,92 
87 23,2 30 70,7 7,68 8,99 21,14 5,19 
88 24,2 33 68,5 8,57 9,2 20,25 5,98 
89 23,8 32 105,3 7,89 9,61 21,64 6,85 
90 26,1 31,4 105,5 8,47 12,54 29,55 9,44 
91 22,3 26,4 59 6,32 6,96 16,18 3,85 
92 23,2 33,8 58,5 7,73 9,49 22,99 5,2 
93 25,2 34,2 85,6 7,59 10,74 26,08 6,98 
94 23,3 32,2 67,4 7,26 9,09 21,45 5,7 
95 23,2 32,4 75,3 8,08 10,2 24,41 6,11 
96 24 31 106,1 6,34 7,73 17,52 5,41 
97 21,2 33,4 81,6 7,94 10,45 25,12 6,49 
98 23,2 33,4 81,6 7,79 10,35 24,93 6,43 
99 24,3 35 76,6 8,96 10,93 25,3 7,11 

100 25 33 116,1 8,09 10,35 23,05 8,02 
101 24,2 31,3 66,1 8,35 11,08 27,54 6,03 
102 22,5 31 76 7,84 8,19 18,7 4,47 
103 23,2 33,4 74,5 7,21 8,78 20,89 5,12 
104 24,3 32 88,5 6,74 8,15 18,81 5,29 
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105 26,2 34,1 162,1 7,59 10,62 22,36 10,23 
106 25,2 30 75,7 8,04 9,45 21,63 6,09 
107 24,2 31 77,9 8,36 9,15 20,99 5,29 
108 25,2 35,4 136,7 8,64 10,12 21,36 8,28 
109 21,2 30,4 63,6 7,31 7,94 18,98 3,77 
110 28,2 34 183,3 8,05 11,29 22,45 12,21 
111 26 34 157 8,56 10,62 22,75 8,87 
112 22,1 28,3 60,3 6,02 6,69 16,28 3,01 
113 24,2 33 112,7 9 9,95 20,51 8,14 
114 22,3 26,1 70,8 6,5 7,4 17,53 3,96 
115 24,2 30 125,7 6,98 8,78 18,99 7,25 
116 28,2 37,2 168,3 10,31 14,3 28,12 15,68 
117 22,3 33,4 100,5 8,7 9,95 22,34 6,61 
118 22,3 34 95,3 8,02 10,2 24,12 6,47 
119 25,2 34 140,2 9,03 11,24 23,2 10,33 
120 23,2 32 73,2 8,19 8,61 19,32 5,07 
121 20,4 33,5 69 7,71 8,82 21,13 4,54 
122 22,3 29,4 86,1 7,04 8,07 18,6 4,9 
123 26,3 34,1 129,5 9,2 10,28 20,7 9,02 
124 27,3 33 118,7 8,94 10,87 22,96 9,23 
125 24,2 31,3 133,3 7,51 8,95 19,48 6,86 
126 19,3 30 63,6 6,27 7,19 17 3,94 
127 26,2 36,4 170,1 9,23 12,37 24,16 13,43 
128 24,2 32 92,3 7,6 9,49 21,4 6,91 
129 23 29,2 58,5 7,23 8,11 19,49 3,97 
130 24,4 33 122,5 7,09 10,99 25,69 8,82 
131 21,2 30 90,1 7,99 8,23 17,77 5,41 
132 22,2 30 108,1 6,78 7,9 17,58 5,53 
133 21,4 28,5 65,9 7 7,11 16,23 3,66 
134 29,5 31,3 108,2 7,83 8,46 18,39 5,82 
135 26,5 33,5 108,4 8,6 11,54 25,94 9,12 
136 24,2 30,6 113,7 6,27 7,23 17,31 5,69 
137 23 34 85,4 8,05 9,28 20,66 6,41 
138 25,3 35,8 125,2 8,92 11,37 24,67 9,45 
139 29,3 35,1 176,7 8,26 12,12 25,77 11,85 
140 26,8 37,2 203,6 7,46 11,66 22,6 14,08 
141 22,8 28 116,4 6,55 7,98 18,23 5,43 
142 26,2 31,2 197,4 7,07 10,07 18,84 12,22 
143 25,2 33,1 168,5 7,02 9,91 20,32 10,15 
144 20 28,1 65,4 6,52 7,57 18,14 3,97 
145 20,2 27,8 77,2 6,95 7,52 16,39 5,13 
146 19,1 26 65,7 6,66 6,81 15,1 4,03 
147 21,1 28 53,6 7,78 7,32 16,44 3,46 
148 23,8 32,5 118,5 7,06 8,4 18,28 6,46 
149 24,5 34,2 113,8 7,66 9,45 20,96 7,14 
150 22 29 75,7 6,2 7,06 16,78 3,76 
151 32,1 38 232,4 9,09 13,88 24,93 18,51 
152 22,1 29,7 87 8,54 8,4 18,56 4,71 
153 22,8 31,5 76,8 8,31 9,82 23,44 5,42 
154 30 40,2 148,2 9,29 14,84 34,07 12,8 
155 24,2 32 121,5 8,94 11,08 24 8,98 
156 25,2 33,9 93,9 9,59 10,95 25,03 6,82 
157 25 33 77,8 7,95 9,7 23,01 5,74 
158 27,4 32 108,4 8,6 11,54 25,94 9,12 
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159 22,3 33 102,6 7,64 10,37 23,56 8,03 
160 29,2 39 201 11,37 15,76 29,67 18,61 
161 23,2 34,2 91,7 9,21 11,37 26,75 7,07 
162 21,2 31,4 51,2 6,52 7,94 19,61 3,92 
163 23,2 34,2 119,5 9,1 11,24 25,25 8,2 
164 23 31,4 120,6 7,58 8,57 18,09 6,76 
165 20 30,4 85,8 7,2 8,03 17,65 5,52 
166 23,2 34 80,7 8,71 10,28 23,58 6,62 
167 24 32 79,7 8,17 9,74 22,88 5,82 
168 21,2 29,3 96,8 6,2 7,36 15,94 5,7 
169 30 43,2 197,3 11,75 16,43 32,28 18,15 
170 23,4 33 88,9 8,4 9,61 21,92 6,07 
171 27,6 39,2 147,1 10,34 12,54 25,87 11,25 
172 26 36,5 133,6 9,06 12,5 28,23 10,01 
173 23,7 34,2 97,3 9,64 11,54 27,02 7 
174 24,2 35 91,5 9,94 11,5 25,5 8,06 
175 24,2 34,1 84,7 8,18 11,24 27,31 7,06 
176 28,2 37,4 148 9,36 14,42 31,6 13,62 
177 26,2 35 75,8 7,43 9,78 23,29 6,29 
178 21,3 34 67,9 7,38 9,15 22,17 5,1 
179 24 33,8 65,7 8,8 10,03 23,66 5,51 
180 27,5 40 170,6 11,04 14,55 28,83 15,18 
181 25,2 37,2 71,3 9,75 12,79 31,88 6,79 
182 25 36,1 73,6 10,01 12,33 29,4 7,42 
183 23,2 34,1 72,9 9,96 11,7 27,76 6,57 
184 26,3 33,2 105,2 9,43 12,27 28,48 8,51 
185 26,5 35 91,3 9,09 11,91 27,2 8,8 
186 25,2 37,2 75,7 8,99 11,16 26,64 6,61 
187 29,2 37,5 163,6 10,75 13,88 28,88 12,89 
188 26,2 35 100,3 8,12 11,29 27,53 7,06 
189 27,6 36 138,5 9,12 12 25,66 10,62 
190 23,2 36 138,3 9,26 11,7 24,6 10,44 
191 26,2 32,1 172,8 8,93 11,66 23,23 11,98 
192 22,3 32 55,2 7,23 8,23 19,92 4,01 
193 22,3 32 64,3 8,9 9,49 21,9 5,11 
194 25 35,4 109,3 9,2 11,5 25,43 8,87 
195 27 35 130,5 7,85 10,58 23,2 8,97 
196 26,2 32 99,3 9,2 11,08 25,43 7,29 
197 24,2 32 81,7 9,92 10,74 24,21 6,52 
198 23,2 31,3 77,6 7,76 9,11 21,59 5,13 
199 23,8 33 96,4 10,44 11,83 26,21 8,12 
200 23,8 30 86,7 7,89 9,28 21,33 5,9 
201 28,2 36,2 192,2 8,64 14,25 27,09 18,21 
202 29 39 137,8 10,89 13,96 30,85 11,1 
203 24,6 32 75,6 8,43 10,24 24,18 6,15 
204 30,2 38,4 157,1 9,42 14,53 30,18 15,38 
205 27,4 37,2 120,4 10,38 13,42 29,05 11,35 
206 31 40 181,5 9,69 14,21 28,46 15,64 
207 27,3 36,2 133,5 10,57 14,11 31,05 11,77 
208 28,2 37,6 179,2 9,78 14,67 30,01 15,75 
209 24,2 34 67,5 9,19 11,45 27,18 6,98 
210 28 36,6 108,8 11,36 14,63 32,38 11,63 
211 24,2 35,1 66,4 8,96 10,7 25,38 6,16 
212 25,4 35,2 72,2 8,1 11,24 28,06 6,39 
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213 28,2 38 112,5 9,17 12,71 29,91 9 
214 26 35 73,6 9,31 12,29 30,02 7,18 
215 26,5 35 78 9,44 13,79 34,17 8,59 
216 23,4 31,4 103,8 7,67 9,74 21,86 7,33 
217 28,2 39,9 183 10,21 15,51 30,65 17,83 
218 26,3 35,2 74,1 7,19 11,37 29,54 6,3 
219 26,2 34 106,9 9,27 11,29 25,72 7,72 
220 25,2 34 101 7,9 10,37 24,08 7,25 
221 31,2 35,4 199,7 9,26 15,34 30,36 18,44 
222 25,8 34 126,3 8,75 11,37 25,05 9,23 
223 24,2 34,1 98,3 9,71 12,08 27,71 8,29 
224 26,8 35,5 91,9 11,14 13,25 30,2 8,82 
225 27,5 37,8 118,7 9,9 14 33,33 9,77 
226 28 35 106,9 9,14 12,67 29,15 9,65 
227 26,4 35,6 126,5 9,99 16,63 30,74 11,64 
228 24,2 34 68,8 9,85 11,54 27,22 6,6 
229 28 40 93,7 10,38 15,26 37 10,36 
230 24,3 34 86,4 8,28 11,91 28,87 7,94 
231 25 32 99,4 9,29 11,95 26,51 9,44 
232 25,8 35 119,6 7,82 10,83 24,36 8,79 
233 25,4 33,6 77,4 9,81 11,41 26,03 7,35 
234 27,2 36 93,5 10,31 13,33 31,58 8,57 
235 26 34,5 94,9 9,49 11,5 26,63 7,38 
236 30,1 37,4 98,5 11,35 14,88 34,43 10,53 
237 23,2 32 73,7 8,97 10,62 24,69 6,52 
238 29,2 37 120,5 9,54 14,17 32,06 12,03 
239 27,2 36 154,8 10,67 11,75 22,89 10,89 
240 25,2 33 87,2 10,04 11,91 27,21 7,83 
241 26,5 35 123,2 10,05 11,75 24,62 9,78 
242 22,9 33,8 78,2 8,32 10,2 24,47 5,81 
243 27,2 35,8 113,3 10,73 12,92 27,86 10,3 
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VIII. Antropometría: Porcentajes 
 

 %  %  %  %  Peso 
 óseo residual muscular graso magro 

1 14,54 20,9 40,74 23,82 33,82 
2 17,3 20,9 43,04 18,76 23,72 
3 15,4 20,9 45,4 18,3 33,66 
4 17,89 20,9 43,69 17,52 28,37 
5 20,41 20,9 47,86 10,83 23,72 
6 17,16 20,9 47,46 14,47 28,57 
7 19,31 20,9 48,93 10,86 25,14 
8 20,51 20,9 49,22 9,36 24,29 
9 19,11 20,9 49,97 10,02 25,19 

10 18,38 20,9 49,08 11,64 25,45 
11 16,38 20,9 45,83 16,89 30,09 
12 16,66 20,9 47,95 14,49 29,93 
13 15,28 20,9 42,93 20,88 36,71 
14 15,98 20,9 46,16 16,97 32,71 
15 17,88 20,9 47,04 14,18 28,83 
16 17,4 20,9 47,47 14,23 32,31 
17 18,28 20,9 50,48 10,34 27,79 
18 18,25 20,9 48,63 12,22 26,68 
19 18,48 20,9 41,8 18,82 27,93 
20 17,28 20,9 46,76 15,95 26,16 
21 15,84 20,9 44,38 18,88 29,85 
22 16,62 20,9 49,44 13,04 27,65 
23 16,25 20,9 45,3 17,55 33,81 
24 16,97 20,9 41,56 20,56 33,52 
25 24,11 20,9 40,91 14,08 20,19 
26 20,22 20,9 47,19 11,69 30,03 
27 18,41 20,9 44,15 16,54 31,72 
28 19,09 20,9 49,79 10,22 26,22 
29 17,85 20,9 46,1 15,15 29,87 
30 17,43 20,9 48,43 13,25 30,88 
31 18,06 20,9 44,7 16,34 30,45 
32 17,72 20,9 47,33 14,05 32,32 
33 16,01 20,9 45,25 17,84 31,71 
34 15,8 20,9 45,99 17,3 35,06 
35 16,44 20,9 51,69 10,97 27,24 
36 13,9 20,9 42,11 23,09 40,61 
37 16,72 20,9 43,76 18,62 35,64 
38 19,83 20,9 49,14 10,13 27,68 
39 19,04 20,9 48,47 11,58 27,76 
40 19,01 20,9 48,17 11,92 28,19 
41 17,78 20,9 47,59 13,72 28,82 
42 15,67 20,9 47,29 16,14 33,71 
43 22,41 20,9 46,82 9,87 22,17 
44 20,08 20,9 46,86 12,16 30,57 
45 21,42 20,9 46,24 11,44 28,34 
46 18,4 20,9 48,6 12,1 31,29 
47 17,91 20,9 42,6 18,59 34,52 
48 17,54 20,9 46,14 15,42 38,57 
49 12,47 20,9 34,97 31,66 42,37 
50 14,55 20,9 47,92 16,63 34,68 
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51 17,3 20,9 45,98 15,82 27,78 
52 15,56 20,9 49,17 14,37 35,45 
53 15,83 20,9 46,33 16,94 35,05 
54 16,59 20,9 44,52 17,99 33,79 
55 21,59 20,9 44,84 12,67 34,93 
56 17,23 20,9 46,58 15,3 34,73 
57 18,27 20,9 40,24 20,59 38,43 
58 14,73 20,9 42,98 21,39 38,05 
59 15,7 20,9 47,41 15,99 36,13 
60 17,54 20,9 44,66 16,91 38,06 
61 13,93 20,9 47,33 17,84 35,74 
62 20,11 20,9 44,47 14,52 37,95 
63 18,75 20,9 49,72 10,63 29,85 
64 18,1 20,9 45,47 15,53 39,03 
65 19,1 20,9 45,8 14,2 32,78 
66 19,15 20,9 48,14 11,81 29,28 
67 17,55 20,9 48,3 13,25 32,97 
68 17,68 20,9 46,52 14,9 32,51 
69 15,32 20,9 44,06 19,72 34,84 
70 18,02 20,9 49,15 11,93 29,41 
71 18,1 20,9 43,27 17,73 30,11 
72 15,38 20,9 53,27 10,45 34,57 
73 16,55 20,9 48,66 13,89 32,55 
74 17,62 20,9 46,09 15,39 27,24 
75 17,03 20,9 45,94 16,13 32,38 
76 17,42 20,9 45,41 16,28 29,47 
77 15,1 20,9 36,46 27,54 42,32 
78 17,56 20,9 47,05 14,49 34,72 
79 15,52 20,9 43,4 20,18 41,03 
80 14,63 20,9 41,09 23,38 35,4 
81 18,53 20,9 44,07 16,49 29,73 
82 16,36 20,9 49,07 13,66 35,4 
83 16,34 20,9 51,82 10,94 35,18 
84 15,44 20,9 43,25 20,41 51,42 
85 16,1 20,9 49,1 13,91 39,09 
86 16,13 20,9 47,52 15,45 54,28 
87 17,86 20,9 49,17 12,07 37,81 
88 19,49 20,9 46,03 13,59 38,02 
89 17,16 20,9 47,04 14,9 39,15 
90 14,12 20,9 49,25 15,73 50,56 
91 18,97 20,9 48,58 11,55 29,45 
92 17,02 20,9 50,63 11,44 40,2 
93 14,77 20,9 50,74 13,59 44,42 
94 16,68 20,9 49,3 13,11 37,8 
95 16,56 20,9 50,01 12,53 42,69 
96 17,14 20,9 47,35 14,61 31,59 
97 15,88 20,9 50,25 12,97 43,51 
98 15,74 20,9 50,37 12,99 43,07 
99 17,13 20,9 48,37 13,6 45,19 

100 16,34 20,9 46,56 16,2 41,48 
101 15,76 20,9 51,95 11,38 46,97 
102 19,99 20,9 47,71 11,4 34,73 
103 17,17 20,9 49,73 12,19 36,88 
104 17,29 20,9 48,24 13,57 33,71 
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105 14,94 20,9 44,02 20,13 40,57 
106 17,79 20,9 47,85 13,46 39,11 
107 19,08 20,9 47,93 12,09 38,51 
108 17,86 20,9 44,14 17,11 40,12 
109 19,23 20,9 49,94 9,93 34,23 
110 14,91 20,9 41,58 22,61 41,79 
111 16,85 20,9 44,79 17,46 41,93 
112 18,8 20,9 50,89 9,41 28,99 
113 18,91 20,9 43,09 17,11 39,46 
114 18,37 20,9 49,53 11,2 31,44 
115 16,61 20,9 45,21 17,27 34,75 
116 15,07 20,9 41,11 22,92 52,72 
117 18,28 20,9 46,93 13,89 40,99 
118 16,43 20,9 49,42 13,25 42,33 
119 16,78 20,9 43,12 19,2 43,47 
120 19,88 20,9 46,9 12,32 36,13 
121 18,28 20,9 50,06 10,76 37,66 
122 18,24 20,9 48,18 12,68 33,7 
123 18,71 20,9 42,07 18,33 40,18 
124 17,2 20,9 44,16 17,75 42,77 
125 17,55 20,9 45,52 16,03 35,94 
126 18,23 20,9 49,41 11,46 30,46 
127 15,59 20,9 40,82 22,69 45,77 
128 16,75 20,9 47,13 15,22 38,49 
129 18,65 20,9 50,23 10,22 34,83 
130 13,49 20,9 48,84 16,77 43,78 
131 20,28 20,9 45,09 13,72 33,99 
132 17,95 20,9 46,51 14,64 32,27 
133 20,58 20,9 47,75 10,77 30,34 
134 19,32 20,9 45,11 14,37 34,68 
135 15,58 20,9 47 16,52 46,08 
136 16,95 20,9 46,77 15,38 31,31 
137 18,13 20,9 46,53 14,44 37,99 
138 16,39 20,9 45,35 17,37 44,95 
139 14,25 20,9 44,43 20,43 46,15 
140 13,38 20,9 40,49 25,23 41,72 
141 17,16 20,9 47,73 14,21 32,77 
142 14,67 20,9 39,08 25,35 35,98 
143 14,82 20,9 42,86 21,42 37,25 
144 18,02 20,9 50,11 10,97 32,23 
145 19,31 20,9 45,53 14,26 30,87 
146 20,43 20,9 46,32 12,35 28,57 
147 22,24 20,9 46,98 9,88 31,54 
148 17,55 20,9 45,48 16,06 33,74 
149 16,94 20,9 46,37 15,79 38,06 
150 18,34 20,9 49,63 11,12 30,04 
151 13,68 20,9 37,54 27,88 47,89 
152 21,24 20,9 46,16 11,7 35,49 
153 17,68 20,9 49,88 11,54 41,58 
154 13,09 20,9 47,99 18,02 58,2 
155 16,87 20,9 45,28 16,59 44,02 
156 18,31 20,9 47,77 13,02 45,58 
157 17,13 20,9 46,9 12,38 40,66 
158 15,58 20,9 47 16,52 46,08 
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159 15,41 20,9 47,51 16,19 41,57 
160 15,08 20,9 39,34 24,68 56,79 
161 16,93 20,9 49,18 12,99 47,33 
162 17,17 20,9 51,61 10,33 34,08 
163 16,92 20,9 46,94 15,24 45,6 
164 18,48 20,9 44,13 16,49 34,24 
165 18,75 20,9 45,97 14,38 32,88 
166 17,21 20,9 47,93 13,46 42,58 
167 17,53 20,9 49,09 12,48 40,78 
168 17,62 20,9 45,28 16,2 29,5 
169 14,95 20,9 41,07 23,09 60,45 
170 18,27 20,9 47,64 13,19 39,93 
171 17,23 20,9 43,11 18,76 48,75 
172 15,15 20,9 47,21 16,74 49,79 
173 17,46 20,9 48,96 12,68 48,2 
174 18,07 20,9 46,37 14,66 46,94 
175 15,21 20,9 50,77 13,13 46,74 
176 13,56 20,9 45,8 19,74 55,38 
177 15,88 20,9 49,77 13,45 40,51 
178 16,84 20,9 50,62 11,64 38,7 
179 18,33 20,9 49,29 11,47 42,49 
180 15,86 20,9 41,42 21,82 54,42 
181 15,92 20,9 52,08 11,09 54,41 
182 16,97 20,9 49,55 12,58 51,58 
183 17,79 20,9 49,58 11,73 49,43 
184 16,07 20,9 48,53 14,5 50,19 
185 15,95 20,9 47,71 15,44 48,2 
186 16,84 20,9 49,89 12,38 46,79 
187 16,19 20,9 43,49 19,42 53,51 
188 15,04 20,9 50,98 13,08 46,94 
189 15,89 20,9 44,71 18,5 46,78 
190 16,54 20,9 43,92 18,64 45,56 
191 16,01 20,9 41,63 21,47 43,82 
192 18,36 20,9 50,57 10,17 35,39 
193 19,6 20,9 48,24 11,26 40,29 
194 16,73 20,9 46,24 16,13 46,13 
195 15,51 20,9 45,85 17,73 41,63 
196 17,37 20,9 47,98 13,75 45,71 
197 19,31 20,9 47,11 12,68 44,88 
198 17,81 20,9 49,53 11,77 38,47 
199 18,45 20,9 46,3 14,35 48,48 
200 17,77 20,9 48,03 13,3 38,5 
201 12,68 20,9 39,73 26,7 49,99 
202 16,3 20,9 46,19 16,62 55,7 
203 17,21 20,9 49,34 12,55 42,85 
204 13,55 20,9 43,43 22,12 54,12 
205 16,16 20,9 45,25 17,69 52,85 
206 14,26 20,9 41,85 23 52,36 
207 15,66 20,9 46 17,44 55,43 
208 13,93 20,9 42,74 22,43 54,63 
209 16,77 20,9 49,6 12,73 47,82 
210 16,23 20,9 46,25 16,62 58,37 
211 17,5 20,9 49,58 12,03 45,04 
212 15,06 20,9 52,16 11,87 47,41 
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213 15,09 20,9 49,2 14,81 51,8 
214 15,84 20,9 51,05 12,21 51,62 
215 14,31 20,9 51,77 13,02 57,41 
216 16,46 20,9 46,91 15,73 39,27 
217 13,75 20,9 41,31 24,04 56,37 
218 13,22 20,9 54,3 11,58 48,1 
219 17,16 20,9 47,64 14,31 46,28 
220 15,92 20,9 48,55 14,63 42,35 
221 12,61 20,9 41,37 25,12 54,96 
222 16,09 20,9 46,04 16,97 45,17 
223 16,81 20,9 47,94 14,35 49,51 
224 17,56 20,9 47,63 13,91 54,58 
225 14,77 20,9 49,75 14,58 57,23 
226 15,08 20,9 48,1 15,93 50,95 
227 14,48 24,1 44,55 16,88 57,36 
228 17,85 20,9 49,31 11,95 48,6 
229 14,22 20,9 50,69 14,2 62,64 
230 14,53 20,9 50,65 13,92 49,06 
231 16,24 20,9 46,35 16,51 47,76 
232 15,1 20,9 47,03 16,97 43,01 
233 17,97 20,9 47,67 13,46 47,25 
234 16,17 20,9 49,5 13,43 55,23 
235 17,26 20,9 48,42 13,42 47,62 
236 15,94 20,9 48,36 14,79 60,67 
237 17,66 20,9 48,6 12,84 44,28 
238 14,07 20,9 47,29 17,75 55,77 
239 18,99 20,9 40,74 19,37 45,31 
240 17,62 20,9 47,74 13,74 49,17 
241 17,89 20,9 43,8 17,41 46,42 
242 17,05 20,9 50,14 11,9 42,99 
243 17,36 20,9 45,08 16,66 51,5 
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IX. Antropometría: Somatotipo 
 

      
 Endomorfia Mesomorfia Ectomorfia x y 

1 8,67 8,28 -0,63 -9,3 8,5 
2 6,71 5,2 1,61 -5,1 2,1 
3 5,77 6,51 0,74 -5 6,5 
4 6,36 6,39 1,02 -5,3 5,4 
5 3,17 2,54 4,77 1,6 -2,9 
6 5,09 6,06 0,92 -4,2 6,1 
7 3 3,91 3,4 0,4 1,4 
8 2,42 2,32 4,44 2 -2,2 
9 2,62 3,41 3,72 1,1 0,5 

10 3,68 3,15 3,18 -0,5 -0,6 
11 5,59 5,24 1,51 -4,1 3,4 
12 4,51 5,35 1,2 -3,3 5 
13 7,35 6,64 0,54 -6,8 5,4 
14 6,23 4,2 1,75 -4,5 0,4 
15 4,7 3,45 3,52 -1,2 -1,3 
16 5,5 5,53 1,49 -4 4,1 
17 2,74 1,99 4,51 1,8 -3,3 
18 4,29 4,53 2,61 -1,7 2,2 
19 7,26 5,65 1,13 -6,1 2,9 
20 5,03 4,91 1,96 -3,1 2,8 
21 7,12 5,85 0,74 -6,4 3,8 
22 5,39 4,1 1,92 -3,5 0,9 
23 6,24 5,19 1,19 -5 2,9 
24 7,37 5 1,12 -6,2 1,5 
25 4,4 4,69 5,92 1,4 -1 
26 3,68 3,32 4 0,3 -1 
27 5,78 5,12 2,16 -3,6 2,3 
28 2,6 2,45 3,99 1,4 -1,7 
29 4,77 4,55 2,69 -2,1 1,6 
30 4,32 2,88 3,24 -1,1 -1,8 
31 5,46 4,18 1,9 -3,6 1 
32 4,63 3,7 2,93 -1,7 -0,2 
33 6,7 5,18 1,57 -5,1 2,1 
34 6,42 6,2 0,43 -6 5,5 
35 3,34 3,81 2,78 -0,6 1,5 
36 8,19 5,66 0,27 -7,9 2,9 
37 6,15 4,59 2,15 -4 0,9 
38 2,19 4,63 3,88 1,7 3,2 
39 3,81 4,65 2,98 -0,8 2,5 
40 3,92 5,22 2,09 -1,8 4,4 
41 4,82 3,97 2,56 -2,3 0,6 
42 5,36 5,12 0,89 -4,5 4 
43 2,86 3,63 4,14 1,3 0,3 
44 3,73 4,38 3,37 -0,4 1,7 
45 3,36 3,67 3,7 0,3 0,3 
46 3,72 5,17 2,57 -1,2 4 
47 6,64 5,15 1,44 -5,2 2,2 
48 4,69 2,11 3,59 -1,1 -4,1 
49 10,21 6,98 -0,87 , 4,6 
50 5,24 3,4 1,25 -4 0,3 
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51 5,01 2,73 3,6 -1,4 -3,2 
52 4,7 5,83 1,11 -3,6 5,8 
53 5,75 3,66 2,33 -3,4 -0,8 
54 6,02 4,58 1,3 -4,7 1,8 
55 3,37 4,54 4,42 1,1 1,3 
56 5,05 4,52 2,24 -2,8 1,8 
57 7,15 6,35 1,79 -5,4 3,8 
58 7,92 5,66 0,35 -7,6 3 
59 5,56 6,03 0,87 -4,7 5,6 
60 5,65 3,08 3,75 -1,9 -3,2 
61 6,38 4,91 0,93 -5,4 2,5 
62 4,2 3,84 3,77 -0,4 -0,3 
63 2,84 3,22 3,92 1,1 -0,3 
64 5,06 4,19 2,63 -2,4 0,7 
65 4,69 5 3,15 -1,5 2,2 
66 3,71 3,11 3,76 0,1 -1,3 
67 3,79 4,12 3,03 -0,8 1,4 
68 5,17 2,55 3,8 -1,4 -3,9 
69 6,78 5,55 0,82 -6 3,5 
70 3,98 4 3,24 -0,7 0,8 
71 6,49 4,99 1,84 -4,6 1,6 
72 2,95 2,98 2,28 -0,7 0,7 
73 4,18 2,98 2,94 -1,2 -1,2 
74 5,89 2,37 4,12 -1,8 -5,3 
75 5,51 4,16 2 -3,5 0,8 
76 5,43 4,72 2,15 -3,3 1,9 
77 9,05 4,82 0,75 -8,3 -0,2 
78 4,21 2,83 3,62 -0,6 -2,2 
79 7,27 4,6 1,38 -5,9 0,6 
80 8,57 5,23 0,34 -8,2 1,5 
81 5,45 2,91 4,24 -1,2 -3,9 
82 3,81 2,11 3,73 -0,1 -3,3 
83 2,62 2,91 3,06 0,4 0,1 
84 5,81 3,66 2,36 -3,5 -0,8 
85 4,5 4,47 2,1 -2,4 2,4 
86 4,21 4,78 2,31 -1,9 3 
87 3,17 3 3,39 0,2 -0,6 
88 3,98 3,41 4,8 0,8 -2 
89 4,27 3,04 3,29 -1 -1,5 
90 4,26 2,37 2,46 -1,8 -2 
91 2,98 2,52 5,18 2,2 -3,1 
92 2,11 3,61 3,51 1,4 1,6 
93 4,26 3,58 2,53 -1,7 0,4 
94 3,61 2,46 4,26 0,6 -2,9 
95 3,6 1,76 4,33 0,7 -4,4 
96 4,52 3,83 3,71 -0,8 -0,6 
97 3,23 1,34 4,4 1,2 -5 
98 3,31 1,41 4,91 1,6 -5,4 
99 3,55 1,73 4,99 1,4 -5,1 

100 4,88 4,15 2,54 -2,3 0,9 
101 2,7 1,49 4,16 1,5 -3,9 
102 3 3,81 3,44 0,4 1,2 
103 3,43 2,3 5,32 1,9 -4,2 
104 4,09 5,68 1,42 -2,7 5,8 
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105 7,1 6,52 0,65 -6,4 5,3 
106 3,77 3,28 3,72 0 -0,9 
107 3,5 3,92 3,52 0 0,8 
108 5,31 5,65 1,95 -3,4 4 
109 2,35 3,13 4,14 1,8 -0,2 
110 7,52 5,66 0,62 -6,9 3,2 
111 6,01 5,45 1,26 -4,7 3,6 
112 2,06 3,48 3,93 1,9 1 
113 5,28 3,99 2,97 -2,3 -0,3 
114 2,69 2,93 4,19 1,5 -1 
115 5,87 3,81 1,64 -4,2 0,1 
116 7,14 5,36 1,05 -6,1 2,5 
117 4,24 3,29 3,53 -0,7 -1,2 
118 3,99 3,76 2,53 -1,5 1 
119 6,28 4,21 1,77 -4,5 0,4 
120 3,55 4,51 3,21 -0,3 2,3 
121 2,85 3,02 3,88 1 -0,7 
122 4,18 4,44 1,96 -2,2 2,7 
123 5,94 5,39 1,86 -4,1 3 
124 5,16 4,75 2,41 -2,8 1,9 
125 4,96 4,36 2,27 -2,7 1,5 
126 3,48 2,81 4,06 0,6 -1,9 
127 7,87 5,5 0,78 -7,1 2,3 
128 4,64 4,09 2,26 -2,4 1,3 
129 2,59 3,04 4,07 1,5 -0,6 
130 5,17 3,18 1,94 -3,2 -0,8 
131 4,07 3,75 3,15 -0,9 0,3 
132 4,69 4,35 2,39 -2,3 1,6 
133 2,74 2,8 4,97 2,2 -2,1 
134 4,28 5,21 3,39 -0,9 2,7 
135 5,13 3,11 2,66 -2,5 -1,6 
136 5,13 5,46 1,13 -4 4,7 
137 4,17 2,72 4,5 0,3 -3,2 
138 5,49 3,51 3,01 -2,5 -1,5 
139 7,35 7,1 -0,01 -7,4 6,9 
140 8,32 5,65 0,54 -7,8 2,4 
141 4,73 1,82 4,52 -0,2 -5,6 
142 8,53 5,3 0,84 -7,7 1,2 
143 7,11 3,3 2,41 -4,7 -2,9 
144 2,93 1,59 5,05 2,1 -4,8 
145 4,12 3,18 3,61 -0,5 -1,4 
146 3,46 2,44 4,65 1,2 -3,2 
147 2,04 2,5 5,48 3,4 -2,5 
148 5,59 4,65 2,23 -3,4 1,5 
149 4,92 4,67 2,45 -2,5 2 
150 3,22 3,58 3,39 0,2 0,6 
151 8,71 7,14 -0,36 -9,1 5,9 
152 3,36 2,83 4,8 1,4 -2,5 
153 2,8 2,52 3,87 1,1 -1,6 
154 4,21 4,52 1,2 -3 3,6 
155 4,37 2,2 3,87 -0,5 -3,8 
156 3,43 3,43 3,7 0,3 -0,3 
157 3,81 4,18 2,99 -0,8 1,5 
158 5,13 3,11 2,66 -2,5 -1,6 
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159 5,21 3,63 2,38 -2,8 -0,3 
160 7,57 5 0,78 -6,8 3,2 
161 3,47 2,6 3,39 -0,1 -1,7 
162 2,29 2,02 4,73 2,4 -3 
163 4,56 3,55 2,68 -1,9 -0,1 
164 5,3 4,74 2,46 -2,8 1,7 
165 4,25 1,84 5,05 0,8 -5,6 
166 3,13 4,37 2,38 -0,7 3,2 
167 3,38 3,36 3,56 0,2 -0,2 
168 4,92 2,93 3,94 -1 -3 
169 7,36 8,07 -0,09 -7,4 8,9 
170 3,49 3,84 3,29 -0,2 0,9 
171 6,2 7,14 0,94 -5,3 7,2 
172 4,85 3,26 2,21 -2,6 -0,6 
173 3,09 0,97 5,35 2,3 -6,5 
174 3,75 1,5 5,22 1,5 -6 
175 2,94 1,62 4,29 1,3 -4 
176 5,82 3,74 1,94 -3,9 -0,3 
177 3,76 5,88 1,48 -2,3 6,5 
178 2,8 2,15 4,54 1,7 -3 
179 2,62 3,15 4,41 1,8 -0,7 
180 5,81 2,97 3,33 -2,5 -3,2 
181 2,34 1,66 4,3 2 -3,3 
182 2,82 2,41 3,67 0,8 -1,7 
183 2,54 1,71 4,52 2 -3,6 
184 3,59 2,17 3,29 -0,3 -2,5 
185 4,22 2,79 3,37 -0,8 -2 
186 3,12 4,27 2,72 -0,4 2,7 
187 5,88 4,19 1,84 -4 0,6 
188 3,63 3,51 2,6 -1 0,8 
189 6,59 6,95 1 -5,6 6,3 
190 5,51 4 2,22 -3,3 0,3 
191 7,31 5,51 0,54 -6,8 3,2 
192 2,4 3,23 4,12 1,7 -0,1 
193 2,65 1,79 5,48 2,8 -4,5 
194 5,27 4,77 2,45 -2,8 1,8 
195 5,66 5,49 1,7 -4 3,6 
196 3,85 3,77 2,99 -0,9 0,7 
197 3,48 1,72 4,89 1,4 -4,9 
198 3,01 1,03 6,05 3 -7 
199 3,93 2,41 4,17 0,2 -3,3 
200 3,22 3,59 3,71 0,5 0,2 
201 7,79 2,81 1,73 -6,1 -3,9 
202 4,9 3,67 2,81 -2,1 -0,4 
203 3,07 3,56 3,23 0,2 0,8 
204 6,67 4,96 1,12 -5,5 2,1 
205 5 3,48 2,97 -2 -1 
206 6,7 5,51 1,44 -5,3 2,9 
207 4,94 3,41 3,17 -1,8 -2,1 
208 6,46 3,54 1,41 -5,1 -0,8 
209 3,17 1,6 4,37 1,2 -4,3 
210 4,2 2,29 3,6 -0,6 -3,2 
211 2,89 1,59 4,93 2 -4,6 
212 3,04 2,82 3,12 0,1 -0,5 
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213 4,46 4,58 2,32 -2,1 2,4 
214 2,94 3,05 3,33 0,4 -0,2 
215 2,96 0,92 4,2 1,2 -5,3 
216 4,6 3,88 2,54 -2,1 0,6 
217 7,39 4,53 1,1 -6,3 0,6 
218 2,86 1,47 3,72 0,9 -3,6 
219 4,23 3,72 2,79 -1,4 0,4 
220 4,34 3,75 2,9 -1,4 0,3 
221 7,78 3,8 0,86 -6,9 -1 
222 5,4 2,46 3,3 -2,1 -3,8 
223 3,87 2,27 3,6 -0,3 -2,9 
224 3,34 2,12 4,46 1,1 -3,6 
225 4,07 3,83 1,66 -2,4 1,9 
226 4,55 2,62 3,29 -1,3 -2,6 
227 4,69 1,45 3,72 -1 -5,5 
228 2,79 1,92 4,6 1,8 -3,6 
229 3,49 2,53 3,63 0,1 -2,1 
230 3,96 2,4 3,18 -0,8 -2,4 
231 4,93 1,61 4,29 -0,6 -6 
232 5,21 4,15 2,05 -3,2 1 
233 3,28 1,52 5,19 1,9 -5,4 
234 3,52 2,22 3,9 0,4 -3 
235 3,36 3,17 3,49 0,1 -0,5 
236 3,94 4,24 2,38 -1,6 2,1 
237 3,13 1,18 5,38 2,2 -6,1 
238 5,03 4,4 1,87 -3,2 1,9 
239 6,62 5,31 3,05 -3,6 0,9 
240 3,66 2,27 3,85 0,2 -3 
241 5,05 3,56 3,56 -1,5 -1,5 
242 2,97 2,79 3,87 0,9 -1,3 
243 4,45 3,84 2,99 -1,5 0,2 
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X. Antropometría: Valoración 
 
 

 Antropometría   
 normal Sobrepeso Obesidad 

1 , , 1
2 , 1 , 
3 1 , , 
4 1 , , 
5 1 , , 
6 1 , , 
7 1 , , 
8 1 , , 
9 1 , , 

10 1 , , 
11 1 , , 
12 1 , , 
13 , 1 , 
14 1 , , 
15 1 , , 
16 1 , , 
17 1 , , 
18 1 , , 
19 , 1 , 
20 1 , , 
21 , 1 , 
22 1 , , 
23 1 , , 
24 , 1 , 
25 1 , , 
26 1 , , 
27 1 , , 
28 1 , , 
29 1 , , 
30 1 , , 
31 1 , , 
32 1 , , 
33 1 , , 
34 1 , , 
35 1 , , 
36 , , 1
37 1 , , 
38 1 , , 
39 1 , , 
40 1 , , 
41 1 , , 
42 1 , , 
43 1 , , 
44 1 , , 
45 1 , , 
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46 1 , , 
47 1 , , 
48 1 , , 
49 , , 1
50 1 , , 
51 1 , , 
52 1 , , 
53 1 , , 
54 1 , , 
55 1 , , 
56 , , 1
57 , 1 , 
58 , 1 , 
59 1 , , 
60 1 , , 
61 1 , , 
62 1 , , 
63 1 , , 
64 1 , , 
65 1 , , 
66 1 , , 
67 1 , , 
68 1 , , 
69 , 1 , 
70 1 , , 
71 1 , , 
72 1 , , 
73 1 , , 
74 1 , , 
75 1 , , 
76 1 , , 
77 , , 1
78 1 , , 
79 , 1 , 
80 , , 1
81 1 , , 
82 1 , , 
83 1 , , 
84 , 1 , 
85 1 , , 
86 1 , , 
87 1 , , 
88 1 , , 
89 1 , , 
90 1 , , 
91 1 , , 
92 1 , , 
93 1 , , 
94 1 , , 
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95 1 , , 
96 1 , , 
97 1 , , 
98 1 , , 
99 1 , , 

100 1 , , 
101 1 , , 
102 1 , , 
103 1 , , 
104 1 , , 
105 , 1 , 
106 1 , , 
107 1 , , 
108 1 , , 
109 1 , , 
110 , , 1
111 1 , , 
112 1 , , 
113 1 , , 
114 1 , , 
115 1 , , 
116 , , 1
117 1 , , 
118 1 , , 
119 , 1 , 
120 1 , , 
121 1 , , 
122 1 , , 
123 1 , , 
124 1 , , 
125 1 , , 
126 1 , , 
127 , , 1
128 1 , , 
129 1 , , 
130 1 , , 
131 1 , , 
132 1 , , 
133 1 , , 
134 1 , , 
135 1 , , 
136 1 , , 
137 1 , , 
138 1 , , 
139 , 1 , 
140 , , 1
141 1 , , 
142 , , 1
143 , , 1
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144 1 , , 
145 1 , , 
146 1 , , 
147 1 , , 
148 1 , , 
149 1 , , 
150 1 , , 
151 , , 1
152 1 , , 
153 1 , , 
154 1 , , 
155 1 , , 
156 1 , , 
157 1 , , 
158 1 , , 
159 1 , , 
160 , , 1
161 1 , , 
162 1 , , 
163 1 , , 
164 1 , , 
165 1 , , 
166 1 , , 
167 1 , , 
168 1 , , 
169 , , 1
170 1 , , 
171 , 1 , 
172 1 , , 
173 1 , , 
174 1 , , 
175 1 , , 
176 , 1 , 
177 1 , , 
178 1 , , 
179 1 , , 
180 , , 1
181 1 , , 
182 1 , , 
183 1 , , 
184 1 , , 
185 1 , , 
186 1 , , 
187 , 1 , 
188 1 , , 
189 1 , , 
190 1 , , 
191 , , 1
192 1 , , 
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193 1 , , 
194 1 , , 
195 1 , , 
196 1 , , 
197 1 , , 
198 1 , , 
199 1 , , 
200 1 , , 
201 , , 1
202 1 , , 
203 1 , , 
204 , , 1
205 1 , , 
206 , , 1
207 1 , , 
208 , , 1
209 1 , , 
210 1 , , 
211 1 , , 
212 1 , , 
213 1 , , 
214 1 , , 
215 1 , , 
216 1 , , 
217 , , 1
218 1 , , 
219 1 , , 
220 1 , , 
221 , , 1
222 1 , , 
223 1 , , 
224 1 , , 
225 1 , , 
226 1 , , 
227 , 1 , 
228 1 , , 
229 1 , , 
230 1 , , 
231 1 , , 
232 1 , , 
233 1 , , 
234 1 , , 
235 1 , , 
236 1 , , 
237 1 , , 
238 1 , , 
239 , 1 , 
240 1 , , 
241 1 , , 
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242 1 , , 
243 1 , , 
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XI. Tensiones arteriales 
 

 Sistólica  Diastólica Sistólica  Diastólica Sist. reposo  Diast. Reposo TA media  Pres. pulso  
 reposo 1 reposo 1 reposo 2 reposo 2 promedio promedio reposo reposo 
1 140 85 150 90 145 87,5 106,67 57,5 
2 120 70 100 70 110 70 83,33 40 
3 120 75 120 75 120 75 90,00 45 
4 100 60 100 60 100 60 73,33 40 
5 95 60 100 70 97,5 65 75,83 32,5 
6 100 70 100 60 100 65 76,67 35 
7 130 70 120 70 125 70 88,33 55 
8 90 55 90 60 90 57,5 68,33 32,5 
9 100 55 100 50 100 52,5 68,33 47,5 

10 120 60 120 70 120 65 83,33 55 
11 90 50 100 60 95 55 68,33 40 
12 120 80 120 70 120 75 90,00 45 
13 125 70 125 60 125 65 85,00 60 
14 115 80 110 75 112,5 77,5 89,17 35 
15 120 70 105 70 112,5 70 84,17 42,5 
16 130 90 130 90 130 90 103,33 40 
17 100 70 90 65 95 67,5 76,67 27,5 
18 120 55 110 60 115 57,5 76,67 57,5 
19 100 60 90 60 95 60 71,67 35 
20 100 55 100 50 100 52,5 68,33 47,5 
21 120 70 120 75 120 72,5 88,33 47,5 
22 100 70 100 70 100 70 80,00 30 
23 120 70 120 70 120 70 86,67 50 
24 110 70 110 60 110 65 80,00 45 
25 110 80 110 80 110 80 90,00 30 
26 125 70 105 70 115 70 85,00 45 
27 100 60 100 60 100 60 73,33 40 
28 105 60 95 60 100 60 73,33 40 
29 90 50 80 50 85 50 61,67 35 
30 100 60 95 60 97,5 60 72,50 37,5 
31 110 60 110 60 110 60 76,67 50 
32 110 70 120 70 115 70 85,00 45 
33 100 65 100 60 100 62,5 75,00 37,5 
34 85 60 85 60 85 60 68,33 25 
35 100 60 95 70 97,5 65 75,83 32,5 
36 90 60 100 70 95 65 75,00 30 
37 110 80 105 75 107,5 77,5 87,50 30 
38 100 60 100 60 100 60 73,33 40 
39 105 70 120 70 112,5 70 84,17 42,5 
40 140 100 130 90 135 95 108,33 40 
41 115 70 110 70 112,5 70 84,17 42,5 
42 100 65 110 70 105 67,5 80,00 37,5 
43 110 60 100 60 105 60 75,00 45 
44 110 70 100 60 105 65 78,33 40 
45 130 80 130 80 130 80 96,67 50 
46 140 90 140 85 140 87,5 105,00 52,5 
47 130 80 120 80 125 80 95,00 45 
48 120 50 100 50 110 50 70,00 60 
49 140 80 140 80 140 80 100,00 60 
50 115 65 110 60 112,5 62,5 79,17 50 
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51 125 70 120 65 122,5 67,5 85,83 55 
52 110 65 105 65 107,5 65 79,17 42,5 
53 115 70 130 80 122,5 75 90,83 47,5 
54 110 70 100 60 105 65 78,33 40 
55 110 80 90 60 100 70 80,00 30 
56 100 60 115 70 107,5 65 79,17 42,5 
57 120 70 130 75 125 72,5 90,00 52,5 
58 120 80 105 70 112,5 75 87,50 37,5 
59 110 70 120 70 115 70 85,00 45 
60 120 70 115 70 117,5 70 85,83 47,5 
61 130 90 130 80 130 85 100,00 45 
62 90 65 100 70 95 67,5 76,67 27,5 
63 105 65 100 65 102,5 65 77,50 37,5 
64 110 70 120 70 115 70 85,00 45 
65 110 80 100 60 105 70 81,67 35 
66 100 65 110 70 105 67,5 80,00 37,5 
67 120 80 115 70 117,5 75 89,17 42,5 
68 110 70 110 60 110 65 80,00 45 
69 120 70 120 70 120 70 86,67 50 
70 120 65 120 80 120 72,5 88,33 47,5 
71 100 65 130 70 115 67,5 83,33 47,5 
72 100 60 100 60 100 60 73,33 40 
73 120 80 120 80 120 80 93,33 40 
74 110 60 110 70 110 65 80,00 45 
75 105 65 100 70 102,5 67,5 79,17 35 
76 115 70 110 70 112,5 70 84,17 42,5 
77 120 70 130 70 125 70 88,33 55 
78 115 70 110 65 112,5 67,5 82,50 45 
79 120 65 110 60 115 62,5 80,00 52,5 
80 115 70 110 70 112,5 70 84,17 42,5 
81 120 90 110 75 115 82,5 93,33 32,5 
82 110 70 100 70 105 70 81,67 35 
83 115 70 120 70 117,5 70 85,83 47,5 
84 160 70 150 70 155 70 98,33 85 
85 130 80 110 80 120 80 93,33 40 
86 150 80 140 80 145 80 101,67 65 
87 120 70 120 70 120 70 86,67 50 
88 115 70 130 80 122,5 75 90,83 47,5 
89 110 70 110 70 110 70 83,33 40 
90 120 70 120 60 120 65 83,33 55 
91 120 75 115 70 117,5 72,5 87,50 45 
92 150 100 150 90 150 95 113,33 55 
93 120 80 130 80 125 80 95,00 45 
94 155 85 140 80 147,5 82,5 104,17 65 
95 120 70 105 65 112,5 67,5 82,50 45 
96 120 80 105 70 112,5 75 87,50 37,5 
97 130 80 115 75 122,5 77,5 92,50 45 
98 140 80 120 70 130 75 93,33 55 
99 105 60 105 60 105 60 75,00 45 

100 120 80 120 75 120 77,5 91,67 42,5 
101 140 85 130 80 135 82,5 100,00 52,5 
102 120 70 110 70 115 70 85,00 45 
103 135 80 120 70 127,5 75 92,50 52,5 
104 120 70 120 70 120 70 86,67 50 
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105 140 90 140 85 140 87,5 105,00 52,5 
106 120 70 115 70 117,5 70 85,83 47,5 
107 110 70 130 70 120 70 86,67 50 
108 110 70 110 70 110 70 83,33 40 
109 120 70 100 70 110 70 83,33 40 
110 140 80 135 80 137,5 80 99,17 57,5 
111 125 80 125 80 125 80 95,00 45 
112 120 70 120 70 120 70 86,67 50 
113 110 70 120 70 115 70 85,00 45 
114 135 70 100 60 117,5 65 82,50 52,5 
115 115 75 110 70 112,5 72,5 85,83 40 
116 120 70 130 80 125 75 91,67 50 
117 120 70 125 70 122,5 70 87,50 52,5 
118 130 70 130 70 130 70 90,00 60 
119 115 75 115 75 115 75 88,33 40 
120 110 60 95 60 97,5 60 72,50 37,5 
121 120 70 110 60 115 65 81,67 50 
122 90 60 110 65 100 62,5 75,00 37,5 
123 90 65 100 70 95 67,5 76,67 27,5 
124 120 75 120 70 120 72,5 88,33 47,5 
125 105 60 100 60 102,5 60 74,17 42,5 
126 105 60 110 60 107,5 60 75,83 47,5 
127 130 70 110 70 120 70 86,67 50 
128 130 75 120 75 125 75 91,67 50 
129 100 60 110 65 105 62,5 76,67 42,5 
130 120 80 130 80 125 80 95,00 45 
131 110 60 100 60 105 60 75,00 45 
132 115 80 100 70 107,5 75 85,83 32,5 
133 110 60 105 60 107,5 60 75,83 47,5 
134 110 70 100 70 105 70 81,67 35 
135 120 70 110 70 115 70 85,00 45 
136 110 60 95 60 102,5 60 74,17 42,5 
137 110 70 115 60 112,5 65 80,83 47,5 
138 140 70 140 75 140 72,5 95,00 67,5 
139 100 70 110 75 105 72,5 83,33 32,5 
140 130 70 135 70 132,5 70 90,83 62,5 
141 110 70 100 70 105 70 81,67 35 
142 130 60 120 60 125 60 81,67 65 
143 130 80 125 80 127,5 80 95,83 47,5 
144 110 70 110 70 110 70 83,33 40 
145 140 70 130 70 135 70 91,67 65 
146 95 55 100 55 97,5 55 69,17 42,5 
147 130 70 110 60 120 65 83,33 55 
148 130 75 135 70 132,5 72,5 92,50 60 
149 100 60 120 60 110 60 76,67 50 
150 80 55 100 55 90 55 66,67 35 
151 130 75 130 70 130 72,5 91,67 57,5 
152 110 60 110 60 110 60 76,67 50 
153 125 80 100 60 112,5 70 84,17 42,5 
154 160 80 140 85 150 82,5 105,00 67,5 
155 130 70 115 70 122,5 70 87,50 52,5 
156 130 80 120 75 125 77,5 93,33 47,5 
157 110 70 100 70 105 70 81,67 35 
158 120 70 110 70 115 70 85,00 45 
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159 120 60 120 70 120 65 83,33 55 
160 130 70 140 70 135 70 91,67 65 
161 115 65 115 65 115 65 81,67 50 
162 95 70 90 70 92,5 70 77,50 22,5 
163 120 70 125 70 122,5 70 87,50 52,5 
164 100 60 110 60 105 60 75,00 45 
165 125 70 135 70 130 70 90,00 60 
166 130 80 120 80 125 80 95,00 45 
167 130 70 130 70 130 70 90,00 60 
168 110 70 115 70 112,5 70 84,17 42,5 
169 130 80 130 80 130 80 96,67 50 
170 130 70 120 70 125 70 88,33 55 
171 125 70 117 70 120 70 86,67 50 
172 110 65 120 75 115 70 85,00 45 
173 135 70 130 70 132,5 70 90,83 62,5 
174 130 90 135 80 132,5 85 100,83 47,5 
175 120 70 120 70 120 70 86,67 50 
176 130 80 110 80 120 80 93,33 40 
177 120 80 110 75 115 77,5 90,00 37,5 
178 130 70 135 60 132,5 65 87,50 67,5 
179 135 70 130 70 132,5 70 90,83 62,5 
180 130 75 120 70 125 72,5 90,00 52,5 
181 130 80 120 80 125 80 95,00 45 
182 140 80 150 90 145 85 105,00 60 
183 100 70 100 60 100 65 76,67 35 
184 150 85 125 80 137,5 82,5 100,83 55 
185 130 80 120 70 125 75 91,67 50 
186 130 75 120 70 125 72,5 90,00 52,5 
187 140 90 135 80 137,5 85 102,50 52,5 
188 120 75 120 70 120 72,5 88,33 47,5 
189 135 90 125 85 130 87,5 101,67 42,5 
190 115 70 120 70 117,5 70 85,83 47,5 
191 135 70 115 75 125 72,5 90,00 52,5 
192 90 60 90 55 90 57,5 68,33 32,5 
193 115 70 120 70 117,5 70 85,83 47,5 
194 110 70 120 70 115 70 85,00 45 
195 140 70 140 70 140 70 93,33 70 
196 125 75 110 80 117,5 77,5 90,83 40 
197 140 60 130 70 135 65 88,33 70 
198 120 60 120 60 120 60 80,00 60 
199 100 70 100 65 100 67,5 78,33 32,5 
200 110 70 110 70 110 70 83,33 40 
201 130 80 120 70 125 75 91,67 50 
202 140 70 125 70 132,5 70 90,83 62,5 
203 130 65 125 70 127,5 67,5 87,50 60 
204 120 80 120 75 120 87,5 98,33 32,5 
205 130 80 120 75 125 77,5 93,33 47,5 
206 140 80 140 80 140 80 100,00 60 
207 130 70 130 70 130 70 90,00 60 
208 135 70 140 70 137,5 70 92,50 67,5 
209 130 80 120 70 125 75 91,67 50 
210 130 90 130 90 130 90 103,33 40 
211 105 70 110 65 107,5 67,5 80,83 40 
212 140 80 135 75 137,5 77,5 97,50 60 
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213 130 80 120 80 125 80 95,00 45 
214 120 75 120 70 120 72,5 88,33 47,5 
215 140 70 135 80 137,5 75 95,83 62,5 
216 130 70 110 60 120 65 83,33 55 
217 120 75 120 75 120 75 90,00 45 
218 120 70 120 65 120 67,5 85,00 52,5 
219 145 80 110 70 127,5 75 92,50 52,5 
220 120 70 130 70 125 70 88,33 55 
221 115 70 120 65 117,5 67,5 84,17 50 
222 115 70 120 65 117,5 67,5 84,17 50 
223 130 90 140 90 135 90 105,00 45 
224 110 70 110 65 110 67,5 81,67 42,5 
225 140 80 125 70 132,5 75 94,17 57,5 
226 150 85 150 80 150 82,5 105,00 67,5 
227 140 100 135 80 137,5 90 105,83 47,5 
228 115 75 105 65 110 70 83,33 40 
229 115 65 120 70 117,7 67,5 84,23 50,2 
230 120 70 140 70 130 70 90,00 60 
231 140 75 135 75 137,5 75 95,83 62,5 
232 110 70 110 70 110 70 83,33 40 
233 125 70 110 70 117,5 70 85,83 47,5 
234 140 80 130 75 135 77,5 96,67 57,5 
235 115 70 130 70 122,5 70 87,50 52,5 
236 150 95 130 85 140 90 106,67 50 
237 105 60 105 65 105 62,5 76,67 42,5 
238 140 85 120 70 130 77,5 95,00 52,5 
239 110 70 100 70 105 70 81,67 35 
240 140 70 130 70 135 70 91,67 65 
241 105 60 100 60 102,5 60 74,17 42,5 
242 115 70 110 60 112,5 65 80,83 47,5 
243 110 60 105 60 107,5 60 75,83 47,5 
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XII. Frecuencias cardiacas y tensiones arteriales de esfuerzo 
 

 FC  FC  Sistólica Diastólica TA media  Pres. pulso  
 reposo esfuerzo esfuerzo esfuerzo esfuerzo esfuerzo 
1 115 210 165 90 115,00 75 
2 85 150 135 75 95,00 60 
3 110 200 160 70 100,00 90 
4 80 170 140 80 100,00 60 
5 70 145 120 65 83,33 55 
6 80 160 140 80 100,00 60 
7 90 145 150 80 103,33 70 
8 70 135 100 65 76,67 35 
9 74 140 105 60 75,00 45 

10 65 140 150 70 96,67 80 
11 70 145 140 80 100,00 60 
12 90 175 140 80 100,00 60 
13 70 140 160 70 100,00 90 
14 75 150 120 60 80,00 60 
15 80 140 115 60 78,33 55 
16 90 175 140 90 106,67 50 
17 80 140 105 60 75,00 45 
18 78 155 140 60 86,67 80 
19 95 180 110 70 83,33 40 
20 80 180 90 45 60,00 45 
21 88 145 160 70 100,00 90 
22 70 145 120 70 86,67 50 
23 90 180 140 70 93,33 70 
24 85 180 120 60 80,00 60 
25 78 165 140 85 103,33 55 
26 80 160 120 70 86,67 50 
27 85 160 140 70 93,33 70 
28 80 150 110 65 80,00 45 
29 75 170 110 70 83,33 40 
30 65 150 115 60 78,33 55 
31 90 180 110 70 83,33 40 
32 100 190 140 60 86,67 80 
33 82 170 140 80 100,00 60 
34 75 175 120 70 86,67 50 
35 75 160 100 60 73,33 40 
36 90 185 145 70 95,00 75 
37 95 170 120 60 80,00 60 
38 96 160 150 80 103,33 70 
39 80 160 130 60 83,33 70 
40 86 170 160 70 100,00 90 
41 80 160 140 70 93,33 70 
42 65 140 120 75 90,00 45 
43 90 130 130 65 86,67 65 
44 100 120 140 70 93,33 70 
45 90 170 130 80 96,67 50 
46 110 180 170 80 110,00 90 
47 110 160 160 80 106,67 80 
48 86 170 130 60 83,33 70 
49 82 230 140 70 93,33 70 
50 65 170 140 75 96,67 65 
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51 88 160 130 55 80,00 75 
52 100 170 130 60 83,33 70 
53 85 160 150 70 96,67 80 
54 70 145 130 70 90,00 60 
55 78 155 130 70 90,00 60 
56 80 150 140 80 100,00 60 
57 110 160 140 70 93,33 70 
58 70 150 160 75 103,33 85 
59 60 135 125 70 88,33 55 
60 65 150 140 80 100,00 60 
61 90 180 120 60 80,00 60 
62 80 165 120 60 80,00 60 
63 90 160 125 75 91,67 50 
64 75 170 120 60 80,00 60 
65 70 130 120 70 86,67 50 
66 90 140 130 80 96,67 50 
67 85 160 130 75 93,33 55 
68 70 140 130 75 93,33 55 
69 60 150 160 75 103,33 85 
70 60 140 130 70 90,00 60 
71 100 165 140 70 93,33 70 
72 58 150 140 50 80,00 90 
73 75 130 120 80 93,33 40 
74 90 155 125 50 75,00 75 
75 90 160 130 70 90,00 60 
76 80 160 140 70 93,33 70 
77 70 175 160 60 93,33 100 
78 80 150 145 70 95,00 75 
79 70 170 110 60 76,67 50 
80 115 200 150 60 90,00 90 
81 75 160 130 65 86,67 65 
82 68 150 120 60 80,00 60 
83 65 130 140 60 86,67 80 
84 80 170 140 50 80,00 90 
85 90 140 160 70 100,00 90 
86 80 160 160 70 100,00 90 
87 78 165 120 60 80,00 60 
88 65 145 155 75 101,67 80 
89 78 150 150 70 96,67 80 
90 90 130 160 70 100,00 90 
91 68 120 130 70 90,00 60 
92 100 135 170 95 120,00 75 
93 65 130 140 70 93,33 70 
94 94 140 140 65 90,00 75 
95 65 140 150 80 103,33 70 
96 65 160 160 70 100,00 90 
97 80 150 150 80 103,33 70 
98 80 130 150 80 103,33 70 
99 66 140 110 60 76,67 50 

100 70 150 140 70 93,33 70 
101 80 170 150 80 103,33 70 
102 60 140 160 70 100,00 90 
103 70 150 140 75 96,67 65 
104 65 140 160 85 110,00 75 
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105 110 180 155 80 105,00 75 
106 80 160 160 80 106,67 80 
107 78 160 160 80 106,67 80 
108 90 180 135 70 91,67 65 
109 80 160 140 80 100,00 60 
110 110 190 190 85 120,00 105 
111 96 190 165 80 108,33 85 
112 70 140 130 60 83,33 70 
113 72 150 145 60 88,33 85 
114 80 160 130 60 83,33 70 
115 82 170 150 85 106,67 65 
116 95 180 170 80 110,00 90 
117 105 150 160 90 113,33 70 
118 90 180 140 70 93,33 70 
119 75 160 160 80 106,67 80 
120 88 150 120 70 86,67 50 
121 65 140 160 80 106,67 80 
122 80 185 135 70 91,67 65 
123 94 145 110 55 73,33 55 
124 75 150 130 70 90,00 60 
125 72 135 135 60 85,00 75 
126 70 125 140 80 100,00 60 
127 80 170 175 85 115,00 90 
128 70 150 110 60 76,67 50 
129 80 130 120 60 80,00 60 
130 75 150 140 80 100,00 60 
131 70 130 125 60 81,67 65 
132 70 140 145 80 101,67 65 
133 65 140 120 70 86,67 50 
134 75 150 120 70 86,67 50 
135 90 180 140 65 90,00 75 
136 70 150 140 80 100,00 60 
137 70 140 140 70 93,33 70 
138 70 160 150 70 96,67 80 
139 80 170 130 70 90,00 60 
140 85 190 155 60 91,67 95 
141 78 140 140 60 86,67 80 
142 65 160 175 70 105,00 105 
143 87 160 140 40 73,33 100 
144 70 140 140 80 100,00 60 
145 85 150 140 60 86,67 80 
146 75 140 130 60 83,33 70 
147 80 190 140 60 86,67 80 
148 110 190 120 60 80,00 60 
149 70 160 130 60 83,33 70 
150 52 140 115 65 81,67 50 
151 82 190 140 70 93,33 70 
152 80 160 150 80 103,33 70 
153 75 130 140 80 100,00 60 
154 78 150 160 70 100,00 90 
155 60 135 150 70 96,67 80 
156 80 135 150 70 96,67 80 
157 70 130 150 70 96,67 80 
158 100 160 115 60 78,33 55 
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159 100 170 160 75 103,33 85 
160 65 195 200 90 126,67 110 
161 75 160 155 70 98,33 85 
162 65 140 110 65 80,00 45 
163 92 200 170 80 110,00 90 
164 72 160 150 70 96,67 80 
165 75 160 150 70 96,67 80 
166 75 150 160 80 106,67 80 
167 55 105 140 70 93,33 70 
168 70 130 130 60 83,33 70 
169 75 170 160 70 100,00 90 
170 60 180 150 70 96,67 80 
171 55 180 140 70 93,33 70 
172 70 170 125 70 88,33 55 
173 50 120 135 70 91,67 65 
174 84 165 185 90 121,67 95 
175 70 125 160 70 100,00 90 
176 78 160 170 70 103,33 100 
177 65 140 160 80 106,67 80 
178 72 140 170 70 103,33 100 
179 63 140 140 70 93,33 70 
180 55 150 170 80 110,00 90 
181 56 140 140 75 96,67 65 
182 93 170 145 80 101,67 65 
183 65 130 130 70 90,00 60 
184 63 140 165 60 95,00 105 
185 70 140 150 80 103,33 70 
186 65 140 110 55 73,33 55 
187 85 125 160 60 93,33 100 
188 75 110 140 75 96,67 65 
189 90 170 180 90 120,00 90 
190 85 165 160 70 100,00 90 
191 72 175 165 80 108,33 85 
192 55 150 140 70 93,33 70 
193 90 160 140 70 93,33 70 
194 65 150 150 70 96,67 80 
195 90 180 170 80 110,00 90 
196 66 155 150 90 110,00 60 
197 100 170 160 80 106,67 80 
198 70 170 110 40 63,33 70 
199 60 150 150 70 96,67 80 
200 65 120 140 70 93,33 70 
201 90 200 140 70 93,33 70 
202 83 180 130 65 86,67 65 
203 80 150 140 70 93,33 70 
204 60 140 170 90 116,67 80 
205 80 135 180 80 113,33 100 
206 80 140 180 90 120,00 90 
207 75 160 165 80 108,33 85 
208 60 120 140 60 86,67 80 
209 58 130 140 70 93,33 70 
210 80 145 140 70 93,33 70 
211 60 180 120 70 86,67 50 
212 85 120 130 70 90,00 60 
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213 80 140 150 65 93,33 85 
214 90 130 140 70 93,33 70 
215 85 110 140 70 93,33 70 
216 70 185 160 60 93,33 100 
217 70 160 200 90 126,67 110 
218 46 130 170 80 110,00 90 
219 60 125 170 80 110,00 90 
220 60 130 160 80 106,67 80 
221 70 140 130 75 93,33 55 
222 72 160 145 70 95,00 75 
223 60 135 140 65 90,00 75 
224 80 125 150 80 103,33 70 
225 60 145 150 70 96,67 80 
226 90 140 160 80 106,67 80 
227 63 165 120 60 80,00 60 
228 55 120 135 70 91,67 65 
229 80 160 150 60 90,00 90 
230 50 110 150 80 103,33 70 
231 68 120 160 80 106,67 80 
232 50 130 120 60 80,00 60 
233 53 130 130 70 90,00 60 
234 60 115 140 70 93,33 70 
235 65 130 140 70 93,33 70 
236 75 125 210 90 130,00 120 
237 57 150 120 60 80,00 60 
238 56 125 160 70 100,00 90 
239 55 130 160 85 110,00 75 
240 80 150 150 70 96,67 80 
241 83 145 130 70 90,00 60 
242 88 130 150 70 96,67 80 
243 50 140 160 80 106,67 80 
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XIII. Consumos de oxígeno y doble producto 
 
 

 VO2  VO2 Doble  
 ml/kg/min  l/min producto 
1 26,3 1,16 34650 
2 41,05 1,19 20250 
3 28,5 1,17 32000 
4 37,37 1,28 23800 
5 40,65 1,08 17400 
6 40,81 1,36 22400 
7 41,42 1,16 21750 
8 50,01 1,34 13500 
9 42,49 1,18 14700 

10 42,93 1,23 21000 
11 44,24 1,6 20300 
12 35,49 1,24 24500 
13 48,76 2,26 22400 
14 43,38 1,7 18000 
15 45,13 1,51 16100 
16 35,52 1,42 24500 
17 44,02 1,36 14700 
18 51,25 1,55 21700 
19 33,81 1,16 19800 
20 33,77 1,04 16200 
21 44,4 1,63 23200 
22 42,86 1,36 17400 
23 33,85 1,38 25200 
24 33,86 1,42 21600 
25 39,66 0,93 23100 
26 40,83 1,38 19200 
27 40,93 1,55 22400 
28 41,05 1,19 16500 
29 37,37 1,31 18700 
30 42,67 1,51 17250 
31 33,82 1,23 19800 
32 30,95 1,16 26600 
33 37,37 1,44 23800 
34 35,54 1,5 21000 
35 40,72 1,24 16000 
36 32,35 1,7 26825 
37 37,37 1,63 20400 
38 40,73 1,25 24000 
39 40,75 1,27 20800 
40 37,36 1,19 27200 
41 40,81 1,36 22400 
42 47,29 1,9 16800 
43 53,16 1,3 16900 
44 67,89 2,36 16800 
45 37,36 1,19 22100 
46 33,82 1,2 30600 
47 41,02 1,73 25600 
48 59,08 2,21 22100 
49 21,41 1,32 32200 
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50 37,37 1,55 23800 
51 40,8 1,34 20800 
52 37,37 1,54 22100 
53 41,02 1,73 24000 
54 45,44 1,88 18850 
55 42,09 1,68 20150 
56 43,64 1,78 21000 
57 41,12 1,99 22400 
58 44,62 2,15 24800 
59 53,96 2,17 16875 
60 44,32 2,02 21000 
61 33,87 1,47 21600 
62 39,37 1,74 19800 
63 40,81 1,36 20000 
64 37,38 1,72 20400 
65 57,73 2,2 15600 
66 44,97 1,49 18200 
67 40,93 1,55 20800 
68 46,71 1,78 18200 
69 44 1,9 24000 
70 45,05 1,5 18200 
71 39,44 1,44 23100 
72 43,25 1,45 21000 
73 57,65 2,17 15600 
74 41,16 1,32 19375 
75 40,94 1,58 20800 
76 40,86 1,43 22400 
77 35,6 2,07 28000 
78 43,58 1,76 21750 
79 37,38 1,92 18700 
80 28,39 1,31 30000 
81 40,87 1,45 20800 
82 43,64 1,78 18000 
83 58,01 2,29 18200 
84 37,38 2,41 23800 
85 48,55 2,2 22400 
86 41,29 2,65 25600 
87 39,38 1,69 19800 
88 46 2,02 22475 
89 44,34 2,03 22500 
90 60,74 3,64 20800 
91 67,48 2,24 15600 
92 54,31 2,46 22950 
93 59,86 3,07 18200 
94 48,12 2,09 19600 
95 49,23 2,4 21000 
96 40,91 1,51 25600 
97 44,8 2,24 22500 
98 59,62 2,95 27000 
99 49,84 2,6 15400 

100 44,74 2,21 21000 
101 37,38 1,98 25500 
102 47,01 1,84 22400 
103 43,8 1,83 21000 
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104 46,95 1,83 22400 
105 33,9 1,72 27900 
106 41,07 1,85 25600 
107 41,05 1,79 25600 
108 33,89 1,64 24300 
109 40,93 1,55 22400 
110 30,9 1,66 36100 
111 30,91 1,57 31350 
112 44,47 1,42 18200 
113 44,53 2,15 21750 
114 40,87 1,44 20800 
115 37,37 1,56 25500 
116 33,95 2,32 30600 
117 44,53 2,11 24000 
118 33,89 1,65 25200 
119 41,19 2,21 25699 
120 43,67 1,79 18000 
121 47,81 2,01 22400 
122 32,32 1,24 24975 
123 46,86 2,3 15950 
124 45 2,34 19500 
125 53,93 2,3 18225 
126 61,94 2,13 17500 
127 37,38 2,21 29750 
128 44,26 2 16500 
129 57,86 2,24 15600 
130 45,06 2,37 21000 
131 57,99 2,28 16250 
132 46,59 1,76 20300 
133 45,28 1,53 16800 
134 43,56 1,76 18000 
135 41,2 2,2 25200 
136 42,95 1,58 21000 
137 48,33 2,14 19600 
138 41,19 2,24 24000 
139 37,38 2,16 22100 
140 30,9 1,72 29450 
141 46,71 1,78 19600 
142 41,11 1,98 28000 
143 41,1 1,94 22400 
144 46,07 1,66 19600 
145 42,75 1,53 21000 
146 44,72 1,45 18200 
147 30,96 1,08 26600 
148 30,94 1,24 22800 
149 41,07 1,85 20800 
150 45,2 1,52 16100 
151 30,88 2,05 26600 
152 40,98 1,64 24000 
153 59,28 2,78 18200 
154 46,35 3,29 24000 
155 55,19 2,92 20250 
156 55,13 2,88 20250 
157 59,19 2,74 19500 
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158 41,2 2,27 18400 
159 37,38 1,85 27200 
160 29,43 2,21 39000 
161 41,19 2,24 24800 
162 46,65 1,77 15400 
163 28,27 1,52 34000 
164 40,99 1,68 24000 
165 40,94 1,57 24000 
166 44,71 2,19 24000 
167 91,67 4,27 14700 
168 57,03 2 16900 
169 37,39 2,93 27200 
170 33,88 1,55 27000 
171 33,93 2,03 25200 
172 37,38 2,23 21250 
173 71,25 3,93 16200 
174 39,31 2,16 30525 
175 65,39 3,51 20000 
176 41,32 2,85 27200 
177 48,84 2,28 22400 
178 48,19 2,11 23800 
179 49,08 2,35 19600 
180 46,28 3,05 25500 
181 51,07 3,12 19600 
182 37,38 2,2 24650 
183 60,36 3,38 16900 
184 50,76 2,97 23100 
185 50,53 2,88 21000 
186 50,91 2,71 15400 
187 66,55 4,41 20000 
188 84,28 4,76 15400 
189 37,38 2,14 30600 
190 39,31 2,2 26400 
191 35,59 1,98 28875 
192 43,38 1,7 21000 
193 41,07 1,86 22400 
194 45,27 2,48 22500 
195 33,9 1,71 30600 
196 55,19 2,92 23250 
197 37,38 1,92 27200 
198 37,37 1,62 18700 
199 45,41 2,57 22500 
200 69,86 3,1 16800 
201 28,1 1,91 28000 
202 33,95 2,26 23400 
203 44,69 2,18 21000 
204 51,93 3,6 23800 
205 56,12 3,6 24300 
206 51,79 3,52 25200 
207 41,31 2,78 26400 
208 72,48 5,08 16800 
209 60,24 3,3 18200 
210 49,04 3,43 20300 
211 33,9 1,73 21600 
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212 71,11 3,82 15600 
213 51,02 3,1 21000 
214 60,63 3,56 18200 
215 84,95 5,6 15400 
216 32,34 1,5 29600 
217 31,35 2,32 32000 
218 60,2 3,27 22100 
219 65,41 3,53 21250 
220 59,63 2,95 20800 
221 52,27 3,83 18200 
222 41,19 2,24 23200 
223 55,63 3,21 18900 
224 60,28 3,82 18750 
225 44,37 2,97 21750 
226 46,36 2,8 22400 
227 35,69 2,46 19800 
228 64,78 3,57 16200 
229 37,59 2,74 24000 
230 76,79 4,13 16500 
231 64,96 1,99 19200 
232 54,46 2,82 19200 
233 54,74 2,98 16900 
234 71,06 4,53 23800 
235 54,78 3,01 18200 
236 60,8 4,32 26250 
237 40,8 2,07 18000 
238 60,59 4,1 20000 
239 54,89 3,08 20800 
240 41,31 2,35 22500 
241 43,43 2,44 18850 
242 54,12 2,64 19500 
243 46,49 2,87 22400 
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FORMULARIO DE HISTORIA CLÍNICA 

 
DATOS PERSONALES 

(Responder con mayúsculas) 
 
APELLIDOS:............................………....……........................NOMBRE:………..…............………. 
FECHA DE NACIMIENTO:.........……........……...........EDAD:……...........SEXO (M ó F):.......…… 
DOMICILIO:..........................................................POBLACION:..............….......………………....... 
PROVINCIA:.............……........CODIGO POSTAL:.....……….....TELEFONO:.............…............... 
CENTRO/COLEGIO/CLUB:.........……………..………….……........................FECHA:........…….... 
DEPORTE PRACTICADO:...............…....….......................… CATEGORIA:.....…….….................  
ESPECIALIDAD:.........……………................... POSICION DE JUEGO:.................….................... 
HORAS POR SEMANA:......…….…… KILOMETROS  POR SEMANA:....……….......................... 
OTROS DEPORTES:……………AÑOS DE PRÁCTICA EN EL DEPORTE PRINCIPAL:..........… 
 
¿HAS PASADO ESTE RECONOCIMIENTO MÉDICO EN AÑOS ANTERIORES:         SI      NO 
EN CASO AFIRMATIVO: DESDE LA ÚLTIMA VEZ QUE TE EXAMINAMOS ¿HAS PADECIDO 
ALGUNA LESIÓN O ENFERMEDAD POSTERIORMENTE? ¿CUÁLES?: ………………………... 
……………………………………………………………………………………………………………… 
SI HAS PASADO ESTE RECONOCIMIENTO EN OTRO AÑO NO ES NECESARIO 
CONTESTAR LAS PREGUNTAS QUE VIENEN A CONTINUACIÓN, PERO NO OLVIDAR 
FIRMAR LA AUTORIZACIÓN PARA REALIZAR EL RECONOCIMIENTO MÉDICO 
EN CASO NEGATIVO: CONTINUAR CONTESTANDO A ESTA ENCUESTA MÉDICA 
 

ENFERMEDADES 
Si ha padecido alguna de estas enfermedades rodee con un círculo el número correspondiente. 
 
ENFERMEDADES DEL CORAZON: 
1·SOPLOS. 2·TENSION ARTERIAL ELEVADA. 3·TENSION ARTERIAL BAJA. 
4·PALPITACIONES. 5·ARRITMIAS. 6·CARDIOPATIA CONGENITA. 7·TOBILLOS 
INFLAMADOS. 8·CALAMBRES EN LAS PIERNAS. 9·VARICES. 
OTRA ENFERMEDAD  ¿CUÁL?:............................…………………………………….…………...... 
 
ENFERMEDADES RESPIRATORIAS : 
1·ASMA. 2·BRONQUITIS FRECUENTES. 3·TOS FRECUENTE. 4·NEUMOTORAX. 
5·SENSACION DE AHOGO. 6·DOLORES TORACICOS. 7·NEUMONIA/PULMONIA.  
OTRA ENFERMEDAD  ¿CUAL?:.................................................................………………............. 
 
ENFERMEDADES DEL APARATO DIGESTIVO: 
1·ULCERA GASTRO-DUODENAL. 2·HERNIAS. 3·DIGESTIONES PESADAS. 4·ARDOR DE 
ESTOMAGO. 5·DIARREAS FRECUENTES. 6·ESTREÑIMIENTO. 7·VOMITOS FRECUENTES. 
8·DOLORES FRECUENTES EN EL VIENTRE. 9·ICTERICIA. 10·HEPATITIS. 
OTRA ENFERMEDAD  ¿CUAL?:..................................………………………………………………. 
 
ENFERMEDADES DEL RIÑON Y APARATO GENITO-URINARIO: 
1·GLUCOSA-ALBUMINA-SANGRE EN ORINA. 2·INFECCIONES DE ORINA. 3·ORQUITIS. 
4·FIMOSIS. 
OTRA ENFERMEDAD  ¿CUAL:......................................………………...….……………………….. 
 
ENFERMEDADES NEUROLOGICAS : 
1·EPILEPSIA. 2·CONVULSIONES. 3·PARALISIS. 4·POLIOMIELITIS. 5·NEURITIS. 
6·NEURALGIAS. 7·VERTIGO. 
OTRA ENFERMEDAD  ¿CUAL?:..................................……………..………….……………………. 
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ENFERMEDADES METABOLICAS Y HORMONALES : 
1·DIABETES. 2·OBESIDAD. 3·HIPERTIROIDISMO. 4·HIPOTIROIDISMO. 5·ALTERACIONES 
DEL METABOLISMO DE LOS LIPIDOS (Colesterol, triglicéridos, etc). 
OTRA ENFERMEDAD  ¿CUAL?:................................... …………………………….………………. 
 
ENFERMEDADES REUMATICAS : 
1·FIEBRE REUMATICA. 2·ARTRITIS. 3·DOLORES EN ARTICULACIONES. 4·INFLAMACION 
EN ARTICULACIONES. 
OTRA ENFERMEDAD  ¿CUAL?:.............................. ……………………….………..………………. 
 
ENFERMEDADES DE LA PIEL: 
1·ALERGIAS. 2·ECZEMAS. 3·URTICARIAS. 4·HONGOS. 4·PSORIASIS. 5·ALOPECIA (Caída 
anormal de cabello). 
OTRA ENFERMEDAD  ¿CUAL?:............................................... ………………………………........ 
 
ENFERMEDADES DE LA SANGRE: 
1·ANEMIA. 2·TENDENCIAS HEMORRAGICAS (hematomas frecuentes, sangrar con facilidad, 
etc). 
OTRA ENFERMEDAD  ¿CUAL?:........................................................……………………………… 
 
ENFERMEDADES INFECCIOSAS O POR PARASITOS: 
1·FIEBRE TIFOIDEA. 2·FIEBRES DE MALTA. 3·QUISTE HIDATIDICO. 4·LOMBRICES.  
OTRAS: ………………..………………………………………………………………………………..…. 
 
ENFERMEDADES DE GARGANTA-NARIZ-OIDOS Y ODONTOLOGICAS : 
1·ANGINAS. 2·VEGETACIONES. 3·RINITIS. 4·FARINGITIS. 5·HEMORRAGIAS NASALES. 
6·DESVIACION DE TABIQUE NASAL. 7·SINUSITIS. 8·OTITIS. 9·SUPURACIONES DE OIDO. 
10·SORDERA. 11·RUIDOS DE OIDOS. 12·TAPONES DE CERA. 13·PERFORACION DE 
TIMPANO. 14·CARIES SIN EMPASTAR.  
OTRA ENFERMEDAD  ¿CUAL?:................................................................................................… 
 
ENFERMEDADES DE LA VISTA: 
1·MIOPIA. 2·HIPERMETROPIA. 3·ASTIGMATISMO. 4·ESTRABISMO. 5·DESPRENDIMIENTO 
DE RETINA. 6·OJO VAGO. 
OTRA ENFERMEDAD  ¿CUAL?:...............................................................…………………………. 

 
LESIONES DEPORTIVAS: 

(Indicar en qué parte del cuerpo se ha producido la lesión) 
 
PROBLEMAS MUSCULARES : 
1· TIRONES:..........................................................................………………………….……………... 
2· ROTURA MUSCULAR:.......................................…………………….……...……………………… 
3· 
CALAMBRES:..............................………………………….……………………………………………. 
4· OTRA LESION MUSCULAR:.............................................………………………………………… 
 
PROBLEMAS LIGAMENTOSOS: 
1· ESGUINCES:.................................................……………………………………...………..……… 
2· ROTURA DE LIGAMENTOS:..........................................................………………………..…….. 
3· INESTABILIDAD ARTICULAR:...........................................................……….........……..…….... 
4· OTRA LESION LIGAMENTOSA:......................................………………………………….……… 
 
LESIONES TENDINOSAS : 
1· TENDINITIS:........................................................................…………………………………….…. 
2· ROTURAS TENDINOSAS:........................................... ……………………………….……….….. 
3· OTRAS LESIONES:.....................................................................…………………….……….….. 
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OTRAS LESIONES: 
1· FRACTURAS OSEAS:...........................................………….…..........................……………......               
2· LUXACIONES:................................................…………..……………………………………….…. 
3· LESIONES RELACIONADAS CON EL CRECIMIENTO:................................…………………... 
4· OTRAS LESIONES:................................. …………………………………………………………... 
 
OTRAS ENFERMEDADES: 
1·DOLORES DE ESPALDA: 2·ESCOLIOSIS. 3·CIFOSIS. 4·OTRAS ALTERACIONES DE LA 
COLUMNA VERTEBRAL. 5·PIES PLANOS. 6·PIES CAVOS. 7·VALGO DE RETROPIE. 
8·OTRAS ALTERACIONES DE LOS PIES O TOBILLOS. 9· ¿HA USADO PLANTILLAS 
CORRECTORAS? 10· ¿USA PLANTILLAS CORRECTORAS ACTUALMENTE?.........................  
10· ¿DE QUE HA SIDO OPERADO?:..............................................………………………………… 
 
INFORMACIONES COMPLEMENTARIAS (¿ha presentado alguna de estos síntomas?): 
1· DOLOR/MOLESTIA EN EL PECHO. 2 · PERDIDAS DE CONOCIMIENTO O 
DESVANECIMIENTO. 3 · MAREO. 4 · PALPITACIONES O TAQUICARDIA. 5 · DISNEA 
(DIFICULTAD PARA RESPIRAR). 6 · DOLORES FRECUENTES DE CABEZA. 7 · OTROS 
SÍNTOMAS. ¿CUÁLES?:................................................................................................................ 
TOMA O HA TOMADO UN MEDICAMENTO DURANTE PERIODO PROLONGADO 
¿CUAL?:.........………….…..............................................................................................................  
4· ALGUNA VEZ LE HAN DICHO QUE NO PODIA HACER DEPORTE  
¿POR QUE?:...............................…………………..…………………………………………............... 
5· (SOLO PARA MUJERES): ¿HA TENIDO LA REGLA?: SI NO (Rodee con un círculo lo que 
proceda)  
6· EDAD DE LA PRIMERA REGLA:...... 7· DURACION DE LOS CICLOS/DE LA REGLA:......….. 
 
ANTECEDENTES OBSTETRICOS Y NEONATOLOGICOS: 
¿TUVO PROBLEMAS MEDICOS EN EL EMBARAZO?  
¿CUALES?:....…….……….............................................................................................................. 
TIPO DE PARTO:..........…….....…..DURACION EMBARAZO:…......PESO AL NACER:……........  
¿TUVO PROBLEMAS EN EL POST-PARTO?  
¿CUALES?:................................……………...................................................…………….............. 
¿TUVO PROBLEMAS EN LA EPOCA NEONATAL O EN LA PRIMERA INFANCIA?  
¿CUALES?:..............……………....................................................................................................  
 
ANTECEDENTES FAMILIARES : 
INDIQUE SI ALGÚN FAMILIAR CERCANO PRESENTA O HA PRESENTADO ALGUNO DE 
LOS SIGUIENTES ANTECEDENTES: 
CARDIOPATÍA ISQUÉMICA (ANGINA DE PECHO O INFARTO DE MIOCARDIO, ARRITMIA. 
MIOCARDIOPATÍA. SINDROME QT LARGO, SINDROME DE MARFAN, MUERTE SÚBITA EN 
FAMILIAR DE MENOS DE 35 AÑOS................................... ........................................................... 
¿PADECE ALGUNA ENFERMEDAD SU PADRE?  
¿CUAL?:.................................................................………….………………………………………... 
¿PADECE ALGUNA ENFERMEDAD TU MADRE?  
¿CUAL?:................... ...........................................…………..……………………….……………….... 
¿PADECE ALGUNA ENFERMEDAD ALGUNO DE TUS HERMANOS?  
¿CUAL?:.....................................……………………………..…........................................................ 
¿PADEDE ALGUNA ENFERMEDAD ALGÚN FAMILIAR CERCANO?  
¿CUAL?........……………………............................…………............................................................ 
 
     AUTORIZACION 
 
AUTORIZO AL EQUIPO DEL RECONOCIMIENTOS PARA QUE PRACTIQUE A MI HIJO EL 
RECONOCIMIENTO MEDICO-DEPORTIVO QUE ME HA SIDO OFRECIDO. 
 
                   ..................a.....de................de 20__ 
 
      Firma del padre, madre o tutor del niño 
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FORMULARIO DE EXPLORACIÓN CLÍNICA 

 
 
Fecha Reconocimiento......./....../...... Lugar reconocimiento:.......................................................... 
Apellidos:..............................................................................Nombre:............................................. 
 

EXPLORACIÓN GENERAL 
BOCA, DENTICIÓN, FARINGE 
?  Normal  ?  Caries     ?  Faltan Piezas    ?  Ortodoncia    ?  Malposición Dentaria 
        ?  Abundante Sarro    ?  Gingivitis    ?  Amígdalas Hipert róficas   
  ?  Faringe Hiperémica Síndrome    ?  Faringe Hiperémica Hallazgo   
  ?  Dehiscencia Incisivos    ?  Diastema Dental  
OTOSCOPIA 
?  Normal ?  Tapones Cerumen    ?  Alt. Membrana Timpánica    ?  Micosis   

?  Exóstosis Conducto Auditivo Externo     ?  Abundante Cerumen 
 

AUSCULTACIÓN PULMONAR 
?  Normal ?  Roncus   ???  Sibilancias  ???  Crepitantes   
  ?  Catarro de Vías Altas   ??????  Catarro de Vías Bajas 
PULSOS   
?  Normales ?   Alterados   
 
EXPLORACIÓN DEL ABDOMEN 
?  Normal ?  Visceromegalias    ?  Pequeña Hernia Umbilical     ?  Sucusión Renal Positiva 
  ?   Masas Abdominales    ????   Puntos Dolorosos  ?????   Meteorismo   

?  Múltiples efélides 
 

EXPLORACIÓN OCULAR Y AGUDEZA VISUAL 
?  Normal ?   Alteraciones CON Corrección   ????   Alteraciones SIN Corrección   
 
OTRAS APRECIACIONES :............................................................................................................ 
 
VALORACIÓN:  ?  Normal  ?  Hallazgos Normales ?  Acudir al Médico ?  Continuar Controles 
 

ESTUDIO MORFOESTÁTICO 
COLUMNA VERTEBRAL 
?  Normal ?  Actitud Escoliótica    ?  Escoliosis     ?  Disminución Flexión Columna   
  ?  Hipercifosis Dorsal   ?  Hiperlordosis Lumbar  ???  Espalda Recta   
  ?  Asimetría de Pelvis   ?  Hábito Asténico ?????  Test de Adams Positivo   
  ?  Anteversión pélvica 
EXTREMIDAD INFERIOR 
?  Normal ?  Dismetría   ?  Tibias en Varo  ??  G. Varo  ??  G. Valgo ??  G. Recurvatum  
  ?  G. Flexum    ?  Rotación Tibial??  Osgood-Schlatter   ??  Rótulas en Espejo 
PIE, TOBILLO, PODOSCOPIA 
?  Normal ?  Plano 1º Grado  ?  Plano 2º Grado ?  Plano 3º Grado  
  ?  Cavo 1º Grado    ?  Cavo 2º Grado ?  Cavo 3º Grado   
  ?  Valgo de Retropie ?  Varo de Retropie  ?  Hallus Valgus 
     ?  Abducción Falange Distal del 1º dedo del pie       ?   Ligero Valgo de Retropie 
EXTREMIDAD SUPERIOR 
?  Normal ?  Codo Valgo ?  Codo en Hiperextensión ?  Asimetría de Hombros   
CINTURA ESCAPULAR Y TÓRAX 
?  Normal ?  Asimetría de Escápulas  ? ?Escápulas Aladas     ?  Pecho en Quilla   

?  Pecho Excavatum    
 
OTRAS APRECIACIONES :.......................................................................................................…. 
 
VALORACIÓN:  ?  Normal  ?  Hallazgos Normales  ?  Acudir al Médico  ?  Continuar Controles 
 
ESPIROMETRÍA:  FEV1.............................. FVC.................................??   Prueba Mal Realizada 
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CINEANTROPOMETRÍA:  Peso............ Talla.............           
 
Pliegues:  Tríceps............. Subescapular..............     Suprailíaco.............. 
 
    Abdominal.............. Muslo..............                 Pierna.............. 
 
Diámetros: Humeral.............. Radial..............      Fémur.............. 
 
Perímetros: Brazo.............. Pierna..............  
 
Edad (en cuartos): ..............  Percentiles:  Peso.............. Talla.............. 
Somatotipo Muestra: Endomorfia.............. Mesomorfia.............. Ectomorfia.............. 
 

ESTUDIO CARDIOCIRCULATORIO 
TENSIÓN ARTERIAL 1:   Sistólica...............      Diastólica...............   
TENSIÓN ARTERIAL 2:   Sistólica...............      Diastólica...............   
 
AUSCULTACIÓN CARDIACA 
?  Normal ?  Soplo Sistólico Funcional  ????  Soplo Sistólico No Funcional 

?   Soplo Diastólico  ?????? 
 ??????? 

ELECTROCARDIOGRAMA 
Frecuencia...............         Eje...............           Espacio PR................   
RITMO:  ?  Sinusal ?  Taquicardia Sinusal??   ?  Bradicardia Sinusal??   ?  Arritmia Sinusal 
   ?   Nodal        ?   Marcapasos Migratorio 
CONDUCCIÓN AURÍCULOVENTRICULAR 
?  Normal ?  Bloqueo 1º Grado ?  Bloqueo 2º Grado  ?  Bloqueo 3º Grado   ?   PR Corto 
  ?  Wolff-Parkinson-White Hallazgo    ??  Wolff-Parkinson-White Síndrome 
CONDUCCIÓN INTRAVENTRICULAR 
?  Normal ?  Bloqueo de Rama Dcha Incompleto???  Completo  ??? 
  ?  Bloqueo de Rama Izda ??  Hemibloqueo Anterior??  Hemibloqueo Posterior 
EXCITABILIDAD 
  ?  Contracciones Auriculares Prematuras? ?  Contr. Supravent. Prematuras  
  ?  Contracciones Ventriculares Prematuras 
REPOLARIZACIÓN 
  ?  Signos de Crecimiento Cav. Derechas ?  Signos Crecimiento Cav. Izquierdas 
  ?  Vagotonía    ?  Alteraciones Inespecíficas de Rep. Ventricular??  QT Largo 
 
OTRAS APRECIACIONES :............................................................................................................ 
VALORACIÓN: ?  Normal  ?  Acudir al Médico ?  Acudir al Cardiólogo  ?  Continuar Controles 

?  ?Precisa Electrocardiograma de Control dentro de un año 
 

ADAPTACIÓN CARDIO-VASCULAR AL EJERCICIO 
FC Final...............                TA Sistólica Final...............                 TA Diastólica Final...............         
CICLOERGOMETRÍA:  Watios...............        TEST DE BANCO:   Altura de Banco...............     
VALORACIÓN:  ?  Normal ?  Comportamiento Hipertensivo     ??  Patología Clínica 
 La prueba no pudo realizarse por:.................... ................................................................. 
 
CONTRAINDICACIÓN A LA PRÁCTICA DEPORTIVA:   

?  Ninguna   ???  Relativa ???  Absoluta   
 
CONSEJOS PARTICULARES: 
.........................................................................................................................................................

.........................................................................................................................................................

......................................................................................................................................................... 
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OPTOTIPO CONVENCIONAL 
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ANEXO VI 
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OPTOTIPO DE DIBUJOS 
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ANEXO VII 
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ESTADÍSTICAS DESCRIPTIVAS DE TODAS LAS VARIABLES POR EDAD Y 
SEXO 
 
Niñas y niños de 8 años 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Peso.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 34,583 1,1771 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 32,148  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 37,018  
Media recortada al 5% 34,387  
Mediana 34,000  
Varianza 33,255  
Desviación típica 5,7667  
Mínimo 26,6  
Máximo 46,4  
Rango 19,8  
Amplitud intercuartil 10,350  
Asimetría ,446 ,472 
Curtosis -,823 ,918 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Peso.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 32,350 1,3741 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 32,148  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 37,018  
Media recortada al 5% 31,707  
Mediana 32,000  
Varianza 45,316  
Desviación típica 6,7317  
Mínimo 23,2  
Máximo 54,6  
Rango 31,4  
Amplitud intercuartil 6,700  
Asimetría 1,707 ,472 
Curtosis 4,478 ,918 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Talla.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 135,033 ,9192 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 133,132  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 136,935  
Media recortada al 5% 135,079  
Mediana 133,500  
Varianza 20,278  
Desviación típica 4,5031  
Mínimo 127,0  
Máximo 142,0  
Rango 15,0  
Amplitud intercuartil 8,575  
Asimetría ,221 ,472 
Curtosis -1,156 ,918 
 
 



                                                                                                                                                   191 

 
Estadística descriptiva. Niños. Talla.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 133,533 ,9625 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 131,542  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 135,524  
Media recortada al 5% 133,435  
Mediana 134,000  
Varianza 22,235  
Desviación típica 4,7154  
Mínimo 126,2  
Máximo 143,0  
Rango 16,8  
Amplitud intercuartil 7,750  
Asimetría ,055 ,472 
Curtosis -,977 ,918 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Horas entrenamiento.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 3,292 ,2039 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 2,870  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 3,714  
Media recortada al 5% 3,222  
Mediana 3,000  
Varianza ,998  
Desviación típica ,9991  
Mínimo 2,0  
Máximo 6,0  
Rango 4,0  
Amplitud intercuartil 1,000  
Asimetría ,776 ,472 
Curtosis ,989 ,918 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Horas entrenamiento.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 3,583 ,2548 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 3,056  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 4,110  
Media recortada al 5% 3,546  
Mediana 3,000  
Varianza 1,558  
Desviación típica 1,2482  
Mínimo 2,0  
Máximo 6,0  
Rango 4,0  
Amplitud intercuartil 2,000  
Asimetría ,306 ,472 
Curtosis -1,229 ,918 
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Estadística descriptiva. Niñas. Sumatorio seis pliegues.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 111,8042 8,15700 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 94,9301  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 128,6782  
Media recortada al 5% 110,5713  
Mediana 112,8000  
Varianza 1596,880  
Desviación típica 39,96099  
Mínimo 52,20  
Máximo 199,40  
Rango 147,20  
Amplitud intercuartil 62,2750  
Asimetría ,219 ,472 
Curtosis -,570 ,918 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Sumatorio seis pliegues.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 71,9958 6,98706 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 57,5420  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 86,4497  
Media recortada al 5% 69,7056  
Mediana 58,4000  
Varianza 1171,655  
Desviación típica 34,22945  
Mínimo 28,90  
Máximo 156,90  
Rango 128,00  
Amplitud intercuartil 45,9750  
Asimetría 1,108 ,472 
Curtosis ,668 ,918 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Peso graso.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 5,5042 ,44923 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 4,5749  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 6,4335  
Media recortada al 5% 5,3940  
Mediana 5,2750  
Varianza 4,843  
Desviación típica 2,20078  
Mínimo 2,51  
Máximo 10,58  
Rango 8,07  
Amplitud intercuartil 3,4425  
Asimetría ,643 ,472 
Curtosis -,101 ,918 
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Estadística descriptiva. Niños. Peso graso.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 4,0608 ,44069 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 3,1492  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 4,9725  
Media recortada al 5% 3,8380  
Mediana 3,4500  
Varianza 4,661  
Desviación típica 2,15895  
Mínimo 2,08  
Máximo 10,10  
Rango 8,02  
Amplitud intercuartil 2,0125  
Asimetría 1,849 ,472 
Curtosis 2,995 ,918 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Peso magro.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 28,9958 ,75410 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 27,4359  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 30,5558  
Media recortada al 5% 28,8871  
Mediana 28,4700  
Varianza 13,648  
Desviación típica 3,69432  
Mínimo 24  
Máximo 37  
Rango 13  
Amplitud intercuartil 6,9825  
Asimetría ,349 ,472 
Curtosis -,842 ,918 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Peso magro.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 28,2892 ,98309 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 26,2555  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 30,3228  
Media recortada al 5% 27,8694  
Mediana 27,9300  
Varianza 23,195  
Desviación típica. 4,81614  
Mínimo 21  
Máximo 45  
Rango 23  
Amplitud intercuartil 4,2175  
Asimetría 1,587 ,472 
Curtosis 4,753 ,918 
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Estadística descriptiva. Niñas. Porcentaje graso.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 15,4408 ,79857 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 13,7889  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 17,0928  
Media recortada al 5% 15,3343   
Mediana 15,2200   
Varianza 15,305   
Desviación típica 3,91218   
Mínimo 9,36   
Máximo 23,82   
Rango 14,46   
Amplitud intercuartil 6,8600   
Asimetría ,181 ,472 
Curtosis -,746 ,918 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Porcentaje graso.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 11,9863 ,74786 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 10,4392  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 13,5333  
Media recortada al 5% 11,6521  
Mediana 10,4650  
Varianza 13,423  
Desviación típica 3,66373  
Mínimo 8,69  
Máximo 21,51  
Rango 12,82  
Amplitud intercuartil 4,4100  
Asimetría 1,489 ,472 
Curtosis 1,371 ,918 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Endomorfia.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 5,2838 ,35306 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 4,5534  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 6,0141  
Media recortada al 5% 5,2649  
Mediana 5,4450  
Varianza 2,992  
Desviación típica 1,72964  
Mínimo 2,4  
Máximo 8,7  
Rango 6,3  
Amplitud intercuartil 2,7900  
Asimetría -,086 ,472 
Curtosis -,803 ,918 
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Estadística descriptiva. Niños. Endomorfia.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 3,6021 ,34471 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 2,8890  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 4,3152  
Media recortada al 5% 3,4861  
Mediana 2,8550  
Varianza 2,852  
Desviación típica 1,68871  
Mínimo 1,6  
Máximo 7,7  
Rango 6,1  
Amplitud intercuartil 2,3775  
Asimetría 1,169 ,472 
Curtosis ,549 ,918 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Mesomorfia.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 4,8083 ,31015 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 4,1667  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 5,4499  
Media recortada al 5% 4,7842  
Mediana 5,0950  
Varianza 2,309  
Desviación típica 1,51942  
Mínimo 2,0  
Máximo 8,3  
Rango 6,3  
Amplitud intercuartil 2,2350  
Asimetría ,010 ,472 
Curtosis -,050 ,918 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Mesomorfia.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 4,8850 ,28820 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 4,2888  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 5,4812  
Media recortada al 5% 4,7952  
Mediana 4,8200  
Varianza 1,993  
Desvi ación típica 1,41187  
Mínimo 2,4  
Máximo 9,1  
Rango 6,7  
Amplitud intercuartil 1,5775  
Asimetría 1,132 ,472 
Curtosis 2,657 ,918 
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Estadística descriptiva. Niñas. Ectomorfia.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 2,0150 ,29122 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 1,4126  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 2,6174  
Media recortada al 5% 2,0005  
Mediana 1,5600  
Varianza 2,035  
Desviación típica 1,42669  
Mínimo -,6  
Máximo 4,8  
Rango 5,4  
Amplitud intercuartil 2,3000  
Asimetría ,531 ,472 
Curtosis -,520 ,918 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Ectomorfia.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 2,3950 ,27893 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 1,8180  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 2,9720  
Media recortada al 5% 2,3985  
Mediana 2,6700  
Varianza 1,867  
Desviación típica. 1,36646  
Mínimo -,5  
Máximo 5,3  
Rango 5,8  
Amplitud intercuartil 1,8850  
Asimetría -,136 ,472 
Curtosis ,014 ,918 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Tensión arterial sistólica de reposo.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 110,7292 2,80107 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 104,9347  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 116,5236  
Media recortada al 5% 110,0694  
Mediana 111,2500  
Varianza 188,304  
Desviación típica 13,72239  
Mínimo 90  
Máximo 145  
Rango 55  
Amplitud intercuartil 20,0000  
Asimetría ,518 ,472 
Curtosis -,087 ,918 
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Estadística descriptiva. Niños. Tensión arterial sistólica de reposo.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 109,2708 2,46570 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 104,1701  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 114,3715  
Media recortada al 5% 109,0046  
Mediana 106,2500  
Varianza 145,913  
Desviación típica 12,07943  
Mínimo 90  
Máximo 135  
Rango 45  
Amplitud intercuartil 18,7500  
Asimetría ,096 ,472 
Curtosis -,554 ,918 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Tensión arterial diastólica de reposo.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 67,2917 1,96157 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 63,2339  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 71,3495  
Media recortada al 5% 66,8750  
Mediana 66,2500  
Varianza 92,346  
Desviación típica 9,60968  
Mínimo 53  
Máximo 90  
Rango 38  
Amplitud intercuartil 11,8750  
Asimetría ,595 ,472 
Curtosis ,500 ,918 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Tensión arterial diastólica de reposo.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 66,8750 1,40562 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 63,9673  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 69,7827  
Media recortada al 5% 67,1759  
Mediana 67,5000  
Varianza 47,418  
Desviación típica 6,88611  
Mínimo 50  
Máximo 78  
Rango 28  
Amplitud intercuartil 6,8750  
Asimetría -,723 ,472 
Curtosis ,504 ,918 
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Estadística descriptiva. Niñas. Tensión arterial sistólica de esfuerzo.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 131,88 4,286 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 123,01  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 140,74  
Media recortada al 5% 132,31  
Mediana 140,00  
Varianza 440,897  
Desviación típica 20,998  
Mínimo 90  
Máximo 165  
Rango 75  
Amplitud intercuartil 31,25  
Asimetría -,245 ,472 
Curtosis -,859 ,918 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Tensión arterial sistólica de esfuerzo.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 126,67 2,913 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 120,64  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 132,69  
Media recortada al 5% 127,22  
Mediana 125,00  
Varianza 203,623  
Desviación típica 14,270  
Mínimo 90  
Máximo 150  
Rango 60  
Amplitud intercuartil 20,00  
Asimetría -,392 ,472 
Curtosis ,372 ,918 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Tensión arterial diastólica de esfuerzo.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 70,00 2,170 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 65,51  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 74,49  
Media recortada al 5% 70,14  
Mediana 70,00  
Varianza 113,043  
Desviación típica 10,632  
Mínimo 45  
Máximo 90  
Rango 45  
Amplitud intercuartil 20,00  
Asimetría -,030 ,472 
Curtosis ,199 ,918 
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Estadística descriptiva. Niños. Tensión arterial diastólica de esfuerzo.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 67,92 1,309 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 65,21  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 70,62  
Media recortada al 5% 67,96  
Mediana 70,00  
Varianza 41,123  
Desviación típica 6,413  
Mínimo 50  
Máximo 85  
Rango 35  
Amplitud intercuartil 5,00  
Asimetría -,337 ,472 
Curtosis 3,345 ,918 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Consumo máximo de oxígeno (ml/Kg/min).  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 40,0779 1,30611 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 37,3760  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 42,7798  
Media recortada al 5% 40,2138  
Mediana 41,2350  
Varianza 40,942  
Desviación típica 6,39862  
Mínimo 26  
Máximo 51  
Rango 25  
Amplitud intercuartil 9,9175  
Asimetría -,342 ,472 
Curtosis -,273 ,918 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Consumo máximo de oxígeno (ml/Kg/min).  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 43,8829 1,48888 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 40,8029  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 46,9629  
Media recortada al 5% 44,2426  
Mediana 43,0700  
Varianza 53,203  
Desviación típica 7,29401  
Mínimo 22  
Máximo 57  
Rango 36  
Amplitud intercuartil 5,2650  
Asimetría -,572 ,472 
Curtosis 3,341 ,918 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



                                                                                                                                                   200 

Estadística descriptiva. Niñas. Consumo máximo de oxígeno (l/min).  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 1,3658 ,05312 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 1,2559  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 1,4757  
Media recortada al 5% 1,3391  
Mediana 1,3500  
Varianza ,068  
Desviación típica ,26025  
Mínimo 1,0  
Máximo 2,3  
Rango 1,2  
Amplitud intercuartil ,3150  
Asimetría 1,842 ,472 
Curtosis 5,043 ,918 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Consumo máximo de oxígeno (l/min).  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 1,4096 ,07604 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 1,2523  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 1,5669  
Media recortada al 5% 1,3820  
Mediana 1,3800  
Varianza ,139  
Desviación típica ,37251  
Mínimo ,90  
Máximo 2,5  
Rango 1,6  
Amplitud intercuartil ,4800  
Asimetría 1,043 ,472 
Curtosis 1,614 ,918 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Doble producto.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 21127,0833 1031,37369 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 18993,5243  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 23260,6424  
Media recortada al 5% 20812,9630   
Mediana 21300,0000   
Varianza 25529560,688   
Desviación típica 5052,67857   
Mínimo ***   
Máximo ***   
Rango ***   
Amplitud intercuartil 6250,0000   
Asimetría ,947 ,472 
Curtosis 1,463 ,918 
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Estadística descriptiva. Niños. Doble producto.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 18637,5000 671,72616 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 17247,9286  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 20027,0714  
Media recortada al 5% 18400,9259  
Mediana 18200,0000  
Varianza 10829184,783  
Desviación típica 3290,77267  
Mínimo ***  
Máximo ***  
Rango ***  
Amplitud intercuartil 3825,0000  
Asimetría 1,457 ,472 
Curtosis 4,236 ,918 
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Niñas y niños de 9 años 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Peso.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 36,800 1,4733 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 33,777  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 39,823  
Media recortada al 5% 36,267  
Mediana 35,600  
Varianza 60,776  
Desviación típica 7,7959  
Mínimo 23,5  
Máximo 62,0  
Rango 38,5  
Amplitud intercuartil 9,100  
Asimetría 1,303 ,441 
Curtosis 3,352 ,858 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Peso.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 34,493 1,3583 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 31,715  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 37,271  
Media recortada al 5% 34,122  
Mediana 31,500  
Varianza 55,351  
Desviación típica 7,4398  
Mínimo 24,6  
Máximo 51,6  
Rango 27,0  
Amplitud intercuartil 10,050  
Asimetría ,822 ,427 
Curtosis -,247 ,833 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Talla.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 139,868 ,8211 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 138,183  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 141,553  
Media recortada al 5% 139,897  
Mediana 140,000  
Varianza 18,878  
Desviación típica 4,3449  
Mínimo 130,0  
Máximo 148,5  
Rango 18,5  
Amplitud intercuartil 6,000  
Asimetría -,093 ,441 
Curtosis -,011 ,858 
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Estadística descriptiva. Niños. Talla.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 137,763 1,1079 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 135,497  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 140,029  
Media recortada al 5% 137,472  
Mediana 138,000  
Varianza 36,823  
Desviación típica 6,0682  
Mínimo 127,8  
Máximo 154,5  
Rango 26,7  
Amplitud intercuartil 7,800  
Asimetría ,563 ,427 
Curtosis ,796 ,833 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Horas entrenamiento.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 3,071 ,2053 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 2,650  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 3,493  
Media recortada al 5% 3,024  
Mediana 3,000  
Varianza 1,180  
Desviación típica 1,0862  
Mínimo 1,0  
Máximo 6,0  
Rango 5,0  
Amplitud intercuartil 2,000  
Asimetría ,596 ,441 
Curtosis ,675 ,858 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Horas entrenamiento.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 2,800 ,1619 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 2,469  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 3,131  
Media recortada al 5% 2,741  
Mediana 3,000  
Varianza ,786  
Desviación típica ,8867  
Mínimo 1,0  
Máximo 6,0  
Rango 5,0  
Amplitud intercuartil 1,000  
Asimetría 1,374 ,427 
Curtosis 5,119 ,833 
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Estadística descriptiva. Niñas. Sumatorio seis pliegues.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 106,1357 8,10601 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 89,5035  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 122,7679  
Media recortada al 5% 102,0698  
Mediana 100,2000  
Varianza 1839,809  
Desviación típica 42,89300  
Mínimo 47,40  
Máximo 257,60  
Rango 210,20  
Amplitud intercuartil 40,1000  
Asimetría 1,764 ,441 
Curtosis 4,806 ,858 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Sumatorio seis pliegues.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 86,5167 8,59792 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 68,9319  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 104,1014  
Media recortada al 5% 83,4556  
Mediana 65,9500  
Varianza 2217,727  
Desviación típica 47,09275  
Mínimo 36,60  
Máximo 191,70  
Rango 155,10  
Amplitud intercuartil 79,0250  
Asimetría ,804 ,427 
Curtosis -,383 ,833 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Peso graso.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 5,8807 ,64268 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 4,5620  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 7,1994  
Media recortada al 5% 5,4179  
Mediana 5,2500  
Varianza 11,565  
Desviación típica 3,40076  
Mínimo 2,43  
Máximo 19,63  
Rango 17,20  
Amplitud intercuartil 3,2150  
Asimetría 2,745 ,441 
Curtosis 9,721 ,858 
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Estadística descriptiva. Niños. Peso graso.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 4,8933 ,51210 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 3,8460  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 5,9407  
Media recortada al 5% 4,6343  
Mediana 3,5500  
Varianza 7,868  
Desviación típica 2,80491  
Mínimo 2,24  
Máximo 12,85  
Rango 10,61  
Amplitud intercuartil 4,0225  
Asimetría 1,281 ,427 
Curtosis 1,086 ,833 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Peso magro.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 31,2086 ,93280 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 29,2946  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 33,1225  
Media recortada al 5% 31,1971  
Mediana 30,7250  
Varianza 24,363  
Desviación típica 4,93589  
Mínimo 20  
Máximo 42  
Rango 22  
Amplitud intercuartil 6,7575  
Asimetría ,159 ,441 
Curtosis ,565 ,858 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Peso magro.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 29,6000 ,86529 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 27,8303  
Intervalo de confianz a para la media al 95%. Límite superior 31,3697  
Media recortada al 5% 29,4719  
Mediana 27,7500  
Varianza 22,462  
Desviación típica 4,73941  
Mínimo 22  
Máximo 39  
Rango 17  
Amplitud intercuartil 6,5400  
Asimetría ,566 ,427 
Curtosis -,673 ,833 
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Estadística descriptiva. Niñas. Porcentaje graso.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 15,0246 ,85185 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 13,2768  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 16,7725  
Media recortada al 5% 14,5187  
Mediana 14,2250  
Varianza 20,318  
Desviación típica 4,50756  
Mínimo 9,87  
Máximo 31,66  
Rango 21,79  
Amplitud intercuartil 4,8600  
Asimetría 2,013 ,441 
Curtosis 6,051 ,858 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Porcentaje graso.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 13,2843 ,82059 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 11,6060  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 14,9626  
Media recortada al 5% 12,9352  
Mediana 10,9750  
Varianza 20,201  
Desviación típica 4,49455  
Mínimo 8,84  
Máximo 24,91  
Rango 16,07  
Amplitud intercuartil 7,6850  
Asimetría ,922 ,427 
Curtosis -,004 ,833 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Endomorfia.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 4,8821 ,32397 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 4,2174  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 5,5469  
Media recortada al 5% 4,7613  
Mediana 4,6950  
Varianza 2,939  
Desviación típica 1,71426  
Mínimo 2,2  
Máximo 10  
Rango 8,0  
Amplitud intercuartil 1,9775  
Asimetría 1,199 ,441 
Curtosis 2,370 ,858 
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Estadística descriptiva. Niños. Endomorfia.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 4,0510 ,35698 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 3,3209  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 4,7811  
Media recortada al 5% 3,9530  
Mediana 3,5100  
Varianza 3,823  
Desviación típica 1,95527  
Mínimo 1,7  
Máximo 8,4  
Rango 6,6  
Amplitud intercuartil 3,6250  
Asimetría ,588 ,427 
Curtosis -,814 ,833 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Mesomorfia.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 4,3918 ,21751 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 3,9455  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 4,8381  
Media recortada al 5% 4,3817  
Mediana 4,5700  
Varianza 1,325  
Desviación típica 1,15097  
Mínimo 2,1  
Máximo 7,0  
Rango 4,9  
Amplitud intercuartil 1,5250  
Asimetría ,005 ,441 
Curtosis -,148 ,858 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Mesomorfia.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 4,6770 ,25442 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 4,1567  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 5,1973  
Media recortada al 5% 4,6994  
Mediana 4,7000  
Varianza 1,942  
Desviación típica 1,39349  
Mínimo 1,5  
Máximo 7,5  
Rango 6,0  
Amplitud intercuartil 1,6275  
Asimetría -,200 ,427 
Curtosis ,373 ,833 
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Estadística descriptiva. Niñas. Ectomorfia.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 2,5118 ,27191 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 1,9539  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 3,0697  
Media recortada al 5% 2,5205  
Mediana 2,6300  
Varianza 2,070  
Desviación típica 1,43880  
Mínimo -,9  
Máximo 5,9  
Rango 6,8  
Amplitud intercuartil 2,1250  
Asimetría -,161 ,441 
Curtosis ,428 ,858 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Ectomorfia.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 2,6707 ,26228 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 2,1342  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 3,2071  
Media recortada al 5% 2,6283  
Mediana 2,5050  
Varianza 2,064  
Desviación típica  1,43656  
Mínimo ,24  
Máximo 6,2  
Rango 5,9  
Amplitud intercuartil 2,4225  
Asimetría ,368 ,427 
Curtosis -,441 ,833 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Tensión arterial sistólica de reposo.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 110,0000 2,70948 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 104,4406  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 115,5594  
Media recortada al 5% 109,7222  
Mediana 108,7500  
Varianza 205,556  
Desviación típica 14,33721  
Mínimo 85  
Máximo 140  
Rango 55  
Amplitud intercuartil 15,0000  
Asimetría ,546 ,441 
Curtosis ,106 ,858 
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Estadística descriptiva. Niños. Tensión arterial sistólica de reposo.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 108,4167 1,91592 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 104,4982  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 112,3352  
Media recortada al 5% 108,7500  
Mediana 107,5000  
Varianza 110,122  
Desviación típica 10,49391  
Mínimo 85  
Máximo 125  
Rango 40  
Amplitud intercuartil 18,1250  
Asimetría -,384 ,427 
Curtosis -,566 ,833 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Tensión arterial diastólica de reposo.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 67,8571 1,98670 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 63,7808  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 71,9335  
Media recortada al 5% 67,4603  
Mediana 65,0000  
Varianza 110,516  
Desviación típica 10,51265  
Mínimo 50  
Máximo 95  
Rango 45  
Amplitud intercuartil 15,6250  
Asimetría ,703 ,441 
Curtosis ,497 ,858 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Tensión arterial diastólica de reposo.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 66,4167 1,57970 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 63,1858  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 69,6475  
Media recortada al 5% 66,4352  
Mediana 65,0000  
Varianza 74,864  
Desviación típica 8,65237  
Mínimo 48  
Máximo 85  
Rango 38  
Amplitud intercuartil 12,5000  
Asimetría ,008 ,427 
Curtosis -,293 ,833 
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Estadística descriptiva. Niñas. Tensión arterial sistólica de esfuerzo.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 132,50 3,123 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 126,09  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 138,91  
Media recortada al 5% 132,22  
Mediana 130,00  
Varianza 273,148  
Desviación típica 16,527  
Mínimo 100  
Máximo 170  
Rango 70  
Amplitud intercuartil 20,00  
Asimetría ,205 ,441 
Curtosis -,052 ,858 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Tensión arterial sistólica de esfuerzo.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 132,50 2,773 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 126,83  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 138,17  
Media recortada al 5% 132,41  
Mediana 132,50  
Varianza 230,603  
Desviación típica 15,186  
Mínimo 105  
Máximo 160  
Rango 55  
Amplitud intercuartil 21,25  
Asimetría -,047 ,427 
Curtosis -,811 ,833 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Tensión arterial diastólica de esfuerzo.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 69,29 1,515 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 66,18  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 72,39  
Media recortada al 5% 69,21  
Mediana 70,00  
Varianza 64,286  
Desviación típica 8,018  
Mínimo 55  
Máximo 85  
Rango 30  
Amplitud intercuartil 15,00  
Asimetría ,134 ,441 
Curtosis -,864 ,858 
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Estadística descriptiva. Niños. Tensión arterial diastólica de esfuerzo.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 68,50 1,681 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 65,06  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 71,94  
Media recortada al 5% 68,52  
Mediana 70,00  
Varianza 84,741  
Desviación típica 9,206  
Mínimo 50  
Máximo 90  
Rango 40  
Amplitud intercuartil 15,00  
Asimetría ,049 ,427 
Curtosis ,065 ,833 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Consumo máximo de oxígeno (ml/Kg/min).  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 40,2446 1,63105 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 36,8980  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 43,5913  
Media recortada al 5% 39,7436  
Mediana 40,1900  
Varianza 74,490  
Desviación típica 8,63073  
Mínimo 21  
Máximo 68  
Rango 46  
Amplitud intercuartil 3,6375  
Asimetría 1,337 ,441 
Curtosis 3,989 ,858 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Consumo máximo de oxígeno (ml/Kg/min).  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 43,0090 1,65846 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 39,6171  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 46,4009  
Media recortada al 5% 41,9450  
Mediana 40,9450  
Varianza 82,515  
Desviación típica 9,08376  
Mínimo 31  
Máximo 81  
Rango 50  
Amplitud intercuartil 4,7125  
Asimetría 2,784 ,427 
Curtosis 10,436 ,833 
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Estadística descriptiva. Niñas. Consumo máximo de oxígeno (l/min).  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 1,4457 ,05959 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 1,3235  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 1,5680  
Media recortada al 5% 1,4223  
Mediana 1,3500  
Varianza ,099  
Desviación típica ,31529  
Mínimo ,93  
Máximo 2,4  
Rango 1,4  
Amplitud intercuartil ,3175  
Asimetría 1,383 ,441 
Curtosis 2,236 ,858 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Consumo máximo de oxígeno (l/min).  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 1,4580 ,06163 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 1,3320  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 1,5840  
Media recortada al 5% 1,4415  
Mediana 1,4450  
Varianza ,114  
Desviación típica ,33756  
Mínimo ,91  
Máximo 2,4  
Rango 1,4  
Amplitud intercuartil ,4575  
Asimetría ,627 ,427 
Curtosis ,507 ,833 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Doble producto.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 21991,9643 791,31472 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 20368,3206  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 23615,6080  
Media recortada al 5% 21775,1984  
Mediana 22100,0000  
Varianza 17533011,739  
Desviación típica 4187,24393  
Mínimo ***  
Máximo ***  
Rango ***  
Amplitud intercuartil 5125,0000  
Asimetría ,623 ,441 
Curtosis ,147 ,858 
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Estadística descriptiva. Niños. Doble producto.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 20519,1667 618,64898 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 19253,8874  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 21784,4459  
Media recortada al 5% 20575,0000  
Mediana 20150,0000  
Varianza 11481796,695  
Desviación típica 3388,48000  
Mínimo ***  
Máximo ***  
Rango ***  
Amplitud intercuartil 6162,5000  
Asimetría ,080 ,427 
Curtosis -1,004 ,833 
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Niñas y niños de 10 años 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Peso.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 40,970 1,1034 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 38,713  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 43,227  
Media recortada al 5% 40,600  
Mediana 40,800  
Varianza 36,522  
Desviación típica 6,0434  
Mínimo 32,2  
Máximo 58,4  
Rango 26,2  
Amplitud intercuartil 8,400  
Asimetría ,799 ,427 
Curtosis ,931 ,833 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Peso.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 41,006 1,1673 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 38,658  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 43,355  
Media recortada al 5% 40,812  
Mediana 40,000  
Varianza 65,401  
Desviación típica 8,0871  
Mínimo 25,8  
Máximo 58,6  
Rango 32,8  
Amplitud intercuartil 10,375  
Asimetría ,410 ,343 
Curtosis -,270 ,674 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Talla.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 145,867 1,0800 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 143,658  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 148,075  
Media recortada al 5% 145,672  
Mediana 144,850  
Varianza 34,989  
Desviación típica 5,9152  
Mínimo 137,6  
Máximo 158,0  
Rango 20,4  
Amplitud intercuartil 10,450  
Asimetría ,496 ,427 
Curtosis -,991 ,833 
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Estadística descriptiva. Niños. Talla.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 145,552 1,0299 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 143,480  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 147,624  
Media recortada al 5% 145,524  
Mediana 144,200  
Varianza 50,911  
Desviación típica 7,1352  
Mínimo 130,6  
Máximo 161,4  
Rango 30,8  
Amplitud intercuartil 10,475  
Asimetría ,155 ,343 
Curtosis -,520 ,674 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Horas entrenamiento.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 3,600 ,4384 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 2,703  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 4,497  
Media recortada al 5% 3,222  
Mediana 3,000  
Varianza 5,766  
Desviación típica 2,4011  
Mínimo 2,0  
Máximo 15,0  
Rango 13,0  
Amplitud intercuartil 1,250  
Asimetría 3,951 ,427 
Curtosis 18,366 ,833 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Horas entrenamiento.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 3,125 ,1967 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 2,729  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 3,521  
Media recortada al 5% 3,051  
Mediana 3,000  
Varianza 1,856  
Desviación típica 1,3625  
Mínimo 1,0  
Máximo 6,0  
Rango 5,0  
Amplitud intercuartil 2,000  
Asimetría ,713 ,343 
Curtosis -,738 ,674 
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Estadística descriptiva. Niñas. Sumatorio seis pliegues.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 119,6967 6,97288 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 105,4355  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 133,9578  
Media recortada al 5% 117,5722  
Mediana 115,5000  
Varianza 1458,630  
Desviación típica 38,19201  
Mínimo 52,90  
Máximo 230,70  
Rango 177,80  
Amplitud intercuartil 40,3250  
Asimetría ,898 ,427 
Curtosis 1,409 ,833 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Sumatorio seis pliegues.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 97,5054 6,18405 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 85,0647  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 109,9461  
Media recortada al 5% 95,6213  
Mediana 91,6000  
Varianza 1835,638  
Desviación típica 42,84435  
Mínimo 33,26  
Máximo 212,50  
Rango 179,24  
Amplitud intercuartil 67,3750  
Asimetría ,637 ,343 
Curtosis -,207 ,674 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Peso graso.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 6,8550 ,47654 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 5,8804  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 7,8296  
Media recortada al 5% 6,6170  
Mediana 6,2450  
Varianza 6,813  
Desviación típica 2,61014  
Mínimo 3,55  
Máximo 16,08  
Rango 12,53  
Amplitud intercuartil 2,5400  
Asimetría 1,722 ,427 
Curtosis 4,219 ,833 
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Estadística descriptiva. Niños. Peso graso.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 6,1856 ,45745 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 5,2653  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 7,1059  
Media recortada al 5% 5,9035  
Mediana 5,6000  
Varianza 10,045  
Desviación típica 3,16933  
Mínimo 2,25  
Máximo 16,63  
Rango 14,38  
Amplitud intercuartil 3,7400  
Asimetría 1,374 ,343 
Curtosis 1,926 ,674 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Peso magro.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 34,2817 ,67373 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 32,9037  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 35,6596  
Media recortada al 5% 34,2124  
Mediana 34,7250  
Varianza 13,617  
Desviación típica 3,69017  
Mínimo 27  
Máximo 42  
Rango 15  
Amplitud intercuartil 4,7725  
Asimetría ,145 ,427 
Curtosis -,363 ,833 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Peso magro.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 34,8165 ,81121 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 33,1845  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 36,4484  
Media recortada al 5% 34,7671  
Mediana 35,2550  
Varianza 31,587  
Desviación típica 5,62020  
Mínimo 24  
Máximo 48  
Rango 25  
Amplitud intercuartil 8,4925  
Asimetría ,089 ,343 
Curtosis -,280 ,674 
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Estadística descriptiva. Niñas. Porcentaje graso.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 16,2573 ,68800 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 14,8502  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 17,6645  
Media recortada al 5% 16,0269  
Mediana 15,7600  
Varianza 14,200  
Desviación típica 3,76833  
Mínimo 10,45  
Máximo 27,54  
Rango 17,09  
Amplitud intercuartil 4,0450  
Asimetría 1,007 ,427 
Curtosis 1,601 ,833 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Porcentaje graso.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 14,2829 ,61888 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 13,0379  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 15,5279  
Media recortada al 5% 13,9913  
Mediana 13,5700  
Varianza 18,384  
Desviación típica 4,28771  
Mínimo 8,72  
Máximo 26,56  
Rango 17,84  
Amplitud intercuartil 6,7150  
Asimetría ,871 ,343 
Curtosis ,185 ,674 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Endomorfia.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 5,3960 ,28966 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 4,8036  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 5,9884  
Media recortada al 5% 5,3419  
Mediana 5,4400  
Varianza 2,517  
Desviación típica 1,58651  
Mínimo 2,8  
Máximo 9,1  
Rango 6,2  
Amplitud intercuartil 2,2775  
Asimetría ,492 ,427 
Curtosis -,155 ,833 
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Estadística descriptiva. Niños. Endomorfia.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 4,2669 ,26545 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 3,7329  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 4,8009  
Media recortada al 5% 4,1489  
Mediana 4,0000  
Varianza 3,382  
Desviación típica 1,83906  
Mínimo 1,9  
Máximo 9,2  
Rango 7,3  
Amplitud intercuartil 3,0775  
Asimetría ,737 ,343 
Curtosis -,131 ,674 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Mesomorfia.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 4,1203 ,20503 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 3,7010  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 4,5397  
Media recortada al 5% 4,1093  
Mediana 4,1750  
Varianza 1,261  
Desviación típica 1,12297  
Mínimo 2,1  
Máximo 6,4  
Rango 4,2  
Amplitud intercuartil 1,8750  
Asimetría ,038 ,427 
Curtosis -,818 ,833 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Mesomorfia.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 4,7658 ,17947 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 4,4048  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 5,1269  
Media recortada al 5% 4,7145  
Mediana 4,5350  
Varianza 1,546  
Desviación típica 1,24337  
Mínimo 2,6  
Máximo 8,8  
Rango 6,1  
Amplitud intercuartil 1,8575  
Asimetría ,788 ,343 
Curtosis ,826 ,674 
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Estadística descriptiva. Niñas. Ectomorfia.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 2,5163 ,23113 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 2,0436  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 2,9890  
Media recortada al 5% 2,5346  
Mediana 2,4800  
Varianza 1,603  
Desviación típica 1,26593  
Mínimo ,34  
Máximo 4,4  
Rango 4,1  
Amplitud intercuartil 2,3925  
Asimetría -,232 ,427 
Curtosis -1,237 ,833 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Ectomorfia.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 2,5925 ,19594 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 2,1983  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 2,9867  
Media recortada al 5% 2,5945  
Mediana 2,4700  
Varianza 1,843  
Desviación típica  1,35750  
Mínimo -,5  
Máximo 5,4  
Rango 5,8  
Amplitud intercuartil 2,4050  
Asimetría ,008 ,343 
Curtosis -,686 ,674 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Tensión arterial sistólica de reposo.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 112,3333 1,53472 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 109,1945  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 115,4722  
Media recortada al 5% 112,3148  
Mediana 112,5000  
Varianza 70,661  
Desviación típica 8,40600  
Mínimo 95  
Máximo 130  
Rango 35  
Amplitud intercuartil 13,1250  
Asimetría -,014 ,427 
Curtosis -,457 ,833 
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Estadística descriptiva. Niños. Tensión arterial sistólica de reposo.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 113,4375 1,54108 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 110,3373  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 116,5377  
Media recortada al 5% 113,4606  
Mediana 113,7500  
Varianza 113,996  
Desviación típica 10,67689  
Mínimo 90  
Máximo 138  
Rango 48  
Amplitud intercuartil 15,0000  
Asimetría -,019 ,343 
Curtosis -,129 ,674 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Tensión arterial diastólica de reposo.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 70,0833 1,00633 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 68,0252  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 72,1415  
Media recortada al 5% 69,8148  
Mediana 70,0000  
Varianza 30,381  
Desviación típica 5,51187  
Mínimo 60  
Máximo 85  
Rango 25  
Amplitud intercuartil 5,6250  
Asimetría ,968 ,427 
Curtosis 1,349 ,833 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Tensión arterial diastólica de reposo.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 69,1146 1,11776 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 66,8659  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 71,3632  
Media recortada al 5% 68,9352  
Mediana 70,0000  
Varianza 59,971  
Desviación típica 7,74407  
Mínimo 55  
Máximo 85  
Rango 30  
Amplitud intercuartil 10,0000  
Asimetría ,405 ,343 
Curtosis -,678 ,674 
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Estadística descriptiva. Niñas. Tensión arterial sistólica de esfuerzo.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 133,67 2,397 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 128,77  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 138,57  
Media recortada al 5% 133,33  
Mediana 130,00  
Varianza 172,299  
Desviación típica 13,126  
Mínimo 110  
Máximo 160  
Rango 50  
Amplitud intercuartil 16,25  
Asimetría ,581 ,427 
Curtosis -,262 ,833 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Tensión arterial sistólica de esfuerzo.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 132,50 2,173 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 128,13  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 136,87  
Media recortada al 5% 132,57  
Mediana 130,00  
Varianza 226,596  
Desviación típica 15,053  
Mínimo 100  
Máximo 160  
Rango 60  
Amplitud intercuartil 20,00  
Asimetría ,081 ,343 
Curtosis -,509 ,674 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Tensión arterial diastólica de esfuerzo.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 68,33 1,504 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 65,26   
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 71,41   
Media recortada al 5% 68,70   
Mediana 70,00   
Varianza 67,816   
Desviación típica 8,235   
Mínimo 50   
Máximo 80   
Rango 30   
Amplitud intercuartil 15,00   
Asimetría -,564 ,427 
Curtosis -,165 ,833 
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Estadística descriptiva. Niños. Tensión arterial diastólica de esfuerzo.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 69,79 1,420 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 66,94  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 72,65  
Media recortada al 5% 69,95  
Mediana 70,00  
Varianza 96,764  
Desviación típica 9,837  
Mínimo 40  
Máximo 90  
Rango 50  
Amplitud intercuartil 13,75  
Asimetría -,237 ,343 
Curtosis ,921 ,674 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Consumo máximo de oxígeno (ml/Kg/min).  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 42,6597 1,10241 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 40,4050  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 44,9144  
Media recortada al 5% 42,5152  
Mediana 41,6250  
Varianza 36,460  
Desviación típica 6,03817  
Mínimo 28  
Máximo 58  
Rango 29  
Amplitud intercuartil 4,2400  
Asimetría ,676 ,427 
Curtosis 2,106 ,833 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Consumo máximo de oxígeno (ml/Kg/min).  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 43,6104 1,20362 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 41,1891  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 46,0318  
Media recortada al 5% 43,2745  
Mediana 42,1350  
Varianza 69,537  
Desviación típica 8,33890  
Mínimo 30  
Máximo 70  
Rango 40  
Amplitud intercuartil 10,1275  
Asimetría ,793 ,343 
Curtosis ,930 ,674 
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Estadística descriptiva. Niñas. Consumo máximo de oxígeno (l/min).  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 1,7263 ,05023 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 1,6236  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 1,8291  
Media recortada al 5% 1,7235  
Mediana 1,7350  
Varianza ,076  
Desviación típica ,27514  
Mínimo 1,3  
Máximo 2,2  
Rango ,89  
Amplitud intercuartil ,4725  
Asimetría ,226 ,427 
Curtosis -1,101 ,833 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Consumo máximo de oxígeno (l/min).  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 1,7731 ,06897 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 1,6344  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 1,9119  
Media recortada al 5% 1,7381  
Mediana 1,6950  
Varianza ,228  
Desviación típica ,47783  
Mínimo 1,1  
Máximo 3,3  
Rango 2,2  
Amplitud intercuartil ,5500  
Asimetría 1,133 ,343 
Curtosis 1,926 ,674 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Doble producto.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 20846,6667 582,34407 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 19655,6393  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 22037,6940  
Media recortada al 5% 20666,6667  
Mediana 20800,0000  
Varianza 10173738,506  
Desviación típica 3189,62984  
Mínimo ***  
Máximo ***  
Rango ***  
Amplitud intercuartil 3825,0000  
Asimetría ,938 ,427 
Curtosis 1,638 ,833 
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Estadística descriptiva. Niños. Doble producto.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 20728,6458 477,34873 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 19768,3441  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 21688,9476  
Media recortada al 5% 20764,0046  
Mediana 20150,0000  
Varianza 10937366,744  
Desviación típica 3307,16899  
Mínimo ***  
Máximo ***  
Rango ***  
Amplitud intercuartil 5500,0000  
Asimetría ,057 ,343 
Curtosis -,811 ,674 
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Niñas y niños de 11 años 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Peso.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 45,684 1,0196 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 43,650  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 47,718  
Media recortada al 5% 45,263  
Mediana 45,200  
Varianza 72,765  
Desviación típica 8,5303  
Mínimo 32,0  
Máximo 68,4  
Rango 36,4  
Amplitud intercuartil 12,000  
Asimetría ,618 ,287 
Curtosis ,021 ,566 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Peso.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 45,232 1,2762 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 42,671  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 47,793  
Media recortada al 5% 44,732  
Mediana 43,800  
Varianza 86,317  
Desviación típica 9,2907  
Mínimo 28,5  
Máximo 76,0  
Rango 47,5  
Amplitud intercuartil 12,400  
Asimetría ,939 ,327 
Curtosis 1,712 ,644 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Talla.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 153,063 ,9463 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 151,175  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 154,951  
Media recortada al 5% 152,933  
Mediana 152,100  
Varianza 62,679  
Desviación típica 7,9170  
Mínimo 135,0  
Máximo 171,5  
Rango 36,5  
Amplitud intercuartil 9,975  
Asimetría ,344 ,287 
Curtosis -,167 ,566 
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Estadística descriptiva. Niños. Talla.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 153,175 1,2904 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 150,586  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 155,765  
Media recortada al 5% 152,887  
Mediana 152,500  
Varianza 88,257  
Desviación típica 9,3945  
Mínimo 136,0  
Máximo 176,1  
Rango 40,1  
Amplitud intercuartil 11,950  
Asimetría ,484 ,327 
Curtosis -,226 ,644 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Horas entrenamiento.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 3,871 ,1864 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 3,500  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 4,243  
Media recortada al 5% 3,778  
Mediana 3,000  
Varianza 2,433  
Desviación típica 1,5596  
Mínimo 2,0  
Máximo 8,0  
Rango 6,0  
Amplitud intercuartil 2,000  
Asimetría ,692 ,287 
Curtosis -,242 ,566 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Horas entrenamiento.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 4,057 ,2739 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 3,507  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 4,606  
Media recortada al 5% 3,868  
Mediana 3,000  
Varianza 3,978  
Desviación típica 1,9944  
Mínimo 2,0  
Máximo 11,0  
Rango 9,0  
Amplitud intercuartil 3,000  
Asimetría 1,189 ,327 
Curtosis 1,796 ,644 
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Estadística descriptiva. Niñas. Sumatorio seis pliegues.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 103,8186 4,83130 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 94,1804  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 113,4568  
Media recortada al 5% 100,7095  
Mediana 91,2000  
Varianza 1633,904  
Desviación típica 40,42158  
Mínimo 53,60  
Máximo 232,40  
Rango 178,80  
Amplitud intercuartil 50,5750  
Asimetría 1,102 ,287 
Curtosis ,754 ,566 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Sumatorio seis pliegues.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 91,7019 5,61759 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 80,4294  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 102,9744  
Media recortada al 5% 89,1396  
Mediana 83,3000  
Varianza 1672,541  
Desviación típica 40,89671  
Mínimo 33,20  
Máximo 195,70  
Rango 162,50  
Amplitud intercuartil 47,7000  
Asimetría ,922 ,327 
Curtosis ,020 ,644 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Peso graso.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 7,1181 ,37513 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 6,3698  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 7,8665  
Media recortada al 5% 6,8456  
Mediana 6,3600  
Varianza 9,851  
Desviación típica 3,13860  
Mínimo 3,01  
Máximo 18,51  
Rango 15,50  
Amplitud intercuartil 3,8000  
Asimetría 1,386 ,287 
Curtosis 2,022 ,566 
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Estadística descriptiva. Niños. Peso graso.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 6,5794 ,41042 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 5,7559  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 7,4030  
Media recortada al 5% 6,3618  
Mediana 5,3500  
Varianza 8,927  
Desviación típica 2,98788  
Mínimo 2,56  
Máximo 15,36  
Rango 12,80  
Amplitud intercuartil 4,3800  
Asimetría 1,064 ,327 
Curtosis ,588 ,644 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Peso magro.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 38,5890 ,71573 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 37,1612  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 40,0168  
Media recortada al 5% 38,3413  
Mediana 38,0400  
Varianza 35,859  
Desviación típica 5,98825  
Mínimo 29  
Máximo 54  
Rango 26  
Amplitud intercuartil 8,7825  
Asimetría ,474 ,287 
Curtosis -,188 ,566 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Peso magro.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 38,9621 ,96202 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 37,0316  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 40,8925  
Media recortada al 5% 38,6687  
Mediana 38,5300  
Varianza 49,050  
Desviación típica 7,00361  
Mínimo 26  
Máximo 62  
Rango 36  
Amplitud intercuartil 8,3100  
Asimetría ,805 ,327 
Curtosis 1,240 ,644 
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Estadística descriptiva. Niñas. Porcentaje graso.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 15,0466 ,48077 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 14,0875  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 16,0057  
Media recortada al 5% 14,7462  
Mediana 14,0600  
Varianza 16,180  
Desviación típica 4,02240  
Mínimo 9,41  
Máximo 27,88  
Rango 18,47  
Amplitud intercuartil 5,0250  
Asimetría 1,165 ,287 
Curtosis 1,115 ,566 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Porcentaje graso.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 13,9219 ,53612 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 12,8461  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 14,9977  
Media recortada al 5% 13,7020  
Mediana 12,2200  
Varianza 15,234  
Desviación típica 3,90303  
Mínimo 9,00  
Máximo 23,42  
Rango 14,42  
Amplitud intercuartil 4,7800  
Asimetría ,930 ,327 
Curtosis -,259 ,644 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Endomorfia.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 4,5097 ,19358 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 4,1235  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 4,8959  
Media recortada al 5% 4,4254  
Mediana 4,2250  
Varianza 2,623  
Desviación típica 1,61960  
Mínimo 2,0  
Máximo 8,7  
Rango 6,7  
Amplitud intercuartil 1,9400  
Asimetría ,834 ,287 
Curtosis ,213 ,566 
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Estadística descriptiva. Niños. Endomorfia.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 3,9453 ,21130 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 3,5213  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 4,3693  
Media recortada al 5% 3,8810  
Mediana 3,4800  
Varianza 2,366  
Desviación típica 1,53826  
Mínimo 1,7  
Máximo 7,6  
Rango 5,8  
Amplitud intercuartil 1,7750  
Asimetría ,766 ,327 
Curtosis -,310 ,644 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Mesomorfia.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 3,7643 ,15967 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 3,4458  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 4,0828  
Media recortada al 5% 3,7280  
Mediana 3,5950  
Varianza 1,785  
Desviación típica 1,33589  
Mínimo 1,3  
Máximo 7,1  
Rango 5,8  
Amplitud intercuartil 1,7650  
Asimetría ,397 ,287 
Curtosis -,136 ,566 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Mesomorfia.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 4,1404 ,17599 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 3,7872  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 4,4935  
Media recortada al 5% 4,1073  
Mediana 4,1200  
Varianza 1,642  
Desviación típica 1,28124  
Mínimo 1,2  
Máximo 7,6  
Rango 6,5  
Amplitud intercuartil 1,5500  
Asimetría ,425 ,327 
Curtosis ,464 ,644 
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Estadística descriptiva. Niñas. Ectomorfia.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 2,9920 ,16768 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 2,6575  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 3,3265  
Media recortada al 5% 3,0231  
Mediana 3,1050  
Varianza 1,968  
Desviación típica 1,40294  
Mínimo -,4  
Máximo 5,5  
Rango 5,8  
Amplitud intercuartil 2,0800  
Asimetría -,276 ,287 
Curtosis -,610 ,566 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Ectomorfia.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 3,0853 ,19481 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 2,6944  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 3,4762  
Media recortada al 5% 3,0653  
Mediana 3,0100  
Varianza 2,011  
Desviación típica  1,41821  
Mínimo ,01  
Máximo 6,5  
Rango 6,4  
Amplitud intercuartil 2,1600  
Asimetría ,073 ,327 
Curtosis -,221 ,644 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Tensión arterial sistólica de reposo.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 118,6429 1,58742 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 115,4760  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 121,8097  
Media recortada al 5% 118,2341  
Mediana 118,7500  
Varianza 176,392  
Desviación típica 13,28128  
Mínimo 90  
Máximo 155  
Rango 65  
Amplitud intercuartil 15,0000  
Asimetría ,472 ,287 
Curtosis ,248 ,566 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



                                                                                                                                                   233 

Estadística descriptiva. Niños. Tensión arterial sistólica de reposo.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 119,1038 1,62345 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 115,8461  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 122,3615  
Media recortada al 5% 119,3003  
Mediana 120,0000  
Varianza 139,686  
Desviación típica 11,81889  
Mínimo 88  
Máximo 145  
Rango 58  
Amplitud intercuartil 15,0000  
Asimetría -,235 ,327 
Curtosis ,168 ,644 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Tensión arterial diastólica de reposo.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 70,5000 ,90804 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 68,6885  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 72,3115  
Media recortada al 5% 70,2976  
Mediana 70,0000  
Varianza 57,717  
Desviación típica 7,59720  
Mínimo 55  
Máximo 95  
Rango 40  
Amplitud intercuartil 10,0000  
Asimetría ,327 ,287 
Curtosis ,664 ,566 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Tensión arterial diastólica de reposo.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 71,4151 1,21692 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 68,9732  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 73,8570  
Media recortada al 5% 71,5199  
Mediana 70,0000  
Varianza 78,488  
Desviación típica 8,85934  
Mínimo 50  
Máximo 90  
Rango 40  
Amplitud intercuartil 13,7500  
Asimetría -,179 ,327 
Curtosis -,411 ,644 
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Estadística descriptiva. Niñas. Tensión arterial sistólica de esfuerzo.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 143,21 1,999 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 139,23  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 147,20  
Media recortada al 5% 143,06  
Mediana 140,00  
Varianza 279,736  
Desviación típica 16,725  
Mínimo 110  
Máximo 190  
Rango 80  
Amplitud intercuartil 26,25  
Asimetría ,137 ,287 
Curtosis -,023 ,566 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Tensión arterial sistólica de esfuerzo.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 139,43 2,124 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 135,17  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 143,70  
Media recortada al 5% 139,37  
Mediana 140,00  
Varianza 239,097  
Desviación típica 15,463  
Mínimo 110  
Máximo 170  
Rango 60  
Amplitud intercuartil 20,00  
Asimetría ,086 ,327 
Curtosis -,743 ,644 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Tensión arterial diastólica de esfuerzo.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 70,64 1,208 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 68,23  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 73,05  
Media recortada al 5% 70,75  
Mediana 70,00  
Varianza 102,117  
Desviación típica 10,105  
Mínimo 40  
Máximo 95  
Rango 55  
Amplitud intercuartil 20,00  
Asimetría -,202 ,287 
Curtosis ,118 ,566 
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Estadística descriptiva. Niños. Tensión arterial diastólica de esfuerzo.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 70,94 1,374 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 68,19  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 73,70  
Media recortada al 5% 70,94  
Mediana 70,00  
Varianza 100,054  
Desviación típica 10,003  
Mínimo 50  
Máximo 95  
Rango 45  
Amplitud intercuartil 17,50  
Asimetría ,015 ,327 
Curtosis -,005 ,644 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Consumo máximo de oxígeno (ml/Kg/min).  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 43,9591 ,97086 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 42,0223  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 45,8960  
Media recortada al 5% 43,6336  
Mediana 44,0300  
Varianza 65,980  
Desviación típica 8,12281  
Mínimo 31  
Máximo 67  
Rango 37  
Amplitud intercuartil 6,4675  
Asimetría ,605 ,287 
Curtosis ,488 ,566 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Consumo máximo de oxígeno (ml/Kg/min).  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 44,5570 1,41894 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 41,7097  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 47,4043  
Media recortada al 5% 44,4232  
Mediana 43,2500  
Varianza 106,709  
Desviación típica 10,33000  
Mínimo 19  
Máximo 77  
Rango 57  
Amplitud intercuartil 13,7250  
Asimetría ,378 ,327 
Curtosis ,805 ,644 
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Estadística descriptiva. Niñas. Consumo máximo de oxígeno (l/min).  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 1,9834 ,05220 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 1,8793  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 2,0876  
Media recortada al 5% 1,9617  
Mediana 1,9900  
Varianza ,191  
Desviación típica ,43677  
Mínimo 1,1  
Máximo 3,6  
Rango 2,6  
Amplitud intercuartil ,5825  
Asimetría ,874 ,287 
Curtosis 2,215 ,566 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Consumo máximo de oxígeno (l/min).  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 1,9760 ,08396 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 1,8076  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 2,1445  
Media recortada al 5% 1,9457  
Mediana 1,8200  
Varianza ,374  
Desviación típica ,61122  
Mínimo ,74  
Máximo 4,2  
Rango 3,4  
Amplitud intercuartil ,8150  
Asimetría ,933 ,327 
Curtosis 1,900 ,644 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Doble producto.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 22264,6286 500,72721 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 21265,7051  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 23263,5520  
Media recortada al 5% 22079,7460  
Mediana 22400,0000  
Varianza 17550941,976  
Desviación típica 4189,38444  
Mínimo ***  
Máximo ***  
Rango ***  
Amplitud intercuartil 5700,0000  
Asimetría ,618 ,287 
Curtosis ,657 ,566 
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Estadística descriptiva. Niños. Doble producto.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 21893,3962 539,25089 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 20811,3101  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 22975,4823  
Media recortada al 5% 21684,6960  
Mediana 21000,0000  
Varianza 15411950,744  
Desviación típica 3925,80574  
Mínimo ***  
Máximo ***  
Rango ***  
Amplitud intercuartil 6025,0000  
Asimetría ,708 ,327 
Curtosis -,061 ,644 
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Niñas y niños de 12 años 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Peso.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 52,550 2,6530 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 46,997  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 58,103  
Media recortada al 5% 52,067  
Mediana 51,000  
Varianza 140,770  
Desviación típica 11,8647  
Mínimo 35,2  
Máximo 78,6  
Rango 43,4  
Amplitud intercuartil 12,550  
Asimetría ,808 ,512 
Curtosis ,303 ,992 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Peso.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 50,806 1,5022 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 47,784  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 53,828  
Media recortada al 5% 50,777  
Mediana 49,100  
Varianza 108,320  
Desviación típica 10,4077  
Mínimo 26,8  
Máximo 73,6  
Rango 46,8  
Amplitud intercuartil 15,175  
Asimetría ,133 ,343 
Curtosis -,469 ,674 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Talla.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 159,005 1,4667 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 155,935  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 162,075  
Media recortada al 5% 159,228  
Mediana 159,000  
Varianza 43,024  
Desviación típica 6,5592  
Mínimo 145,6  
Máximo 168,4  
Rango 22,8  
Amplitud intercuartil 9,875  
Asimetría -,472 ,512 
Curtosis -,289 ,992 
 
 
 
 
 
 



                                                                                                                                                   239 

Estadística descriptiva. Niños. Talla.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 160,558 1,4560 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 157,629  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 163,487  
Media recortada al 5% 160,558  
Mediana 160,750  
Varianza 101,757  
Desviación típica 10,0875  
Mínimo 140,3  
Máximo 181,0  
Rango 40,7  
Amplitud intercuartil 16,625  
Asimetría ,053 ,343 
Curtosis -,866 ,674 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Horas entrenamiento.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 4,250 ,6402 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 2,910  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 5,590  
Media recortada al 5% 3,944  
Mediana 3,000  
Varianza 8,197  
Desviación típica 2,8631  
Mínimo 2,0  
Máximo 12,0  
Rango 10,0  
Amplitud intercuartil 2,000  
Asimetría 2,202 ,512 
Curtosis 4,337 ,992 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Horas entrenamiento.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 4,000 ,2777 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 3,441  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 4,559  
Media recortada al 5% 3,819  
Mediana 3,000  
Varianza 3,702  
Desviación típica 1,9241  
Mínimo 2,0  
Máximo 11,0  
Rango 9,0  
Amplitud intercuartil 2,000  
Asimetría 1,552 ,343 
Curtosis 2,884 ,674 
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Estadística descriptiva. Niñas. Sumatorio seis pliegues.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 111,1550 8,71065 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 92,9234  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 129,3866  
Media recortada al 5% 109,4944  
Mediana 99,7000  
Varianza 1517,510  
Desviación típica 38,95523  
Mínimo 51,20  
Máximo 201,00  
Rango 149,80  
Amplitud intercuartil 48,6000  
Asimetría 1,068 ,512 
Curtosis ,928 ,992 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Sumatorio seis pliegues.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 93,4956 5,48072 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 82,4698  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 104,5214  
Media recortada al 5% 91,4326  
Mediana 87,8500  
Varianza 1441,836  
Desviación típica 37,97151  
Mínimo 31,50  
Máximo 197,50  
Rango 166,00  
Amplitud intercuartil 60,7000  
Asimetría ,809 ,343 
Curtosis ,301 ,674 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Peso graso.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 8,5305 ,89427 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 6,6588  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 10,4022  
Media recortada al 5% 8,2267  
Mediana 6,9450  
Varianza 15,994  
Desviación típica 3,99929  
Mínimo 3,92  
Máximo 18,61  
Rango 14,69  
Amplitud intercuartil 4,0275  
Asimetría 1,609 ,512 
Curtosis 2,153 ,992 
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Estadística descriptiva. Niños. Peso graso.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 7,5146 ,48867 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 6,5315  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 8,4977  
Media recortada al 5% 7,3216  
Mediana 6,4650  
Varianza 11,462  
Desviación típica 3,38558  
Mínimo 2,39  
Máximo 16,13  
Rango 13,74  
Amplitud intercuartil 3,5650  
Asimetría 1,093 ,343 
Curtosis ,602 ,674 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Peso magro.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 44,0195 1,84378 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 40,1604  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 47,8786  
Media recortada al 5% 43,9133  
Mediana 43,3000  
Varianza 67,990  
Desviación típica 8,24561  
Mínimo 30  
Máximo 60  
Rango 31  
Amplitud intercuartil 8,2825  
Asimetría ,333 ,512 
Curtosis -,085 ,992 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Peso magro.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 43,4367 1,10225 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 41,2192  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 45,6541  
Media recortada al 5% 43,4948  
Mediana 42,4800  
Varianza 58,318  
Desviación típica 7,63662  
Mínimo 24  
Máximo 57  
Rango 33  
Amplitud intercuartil 11,7025  
Asimetría ,013 ,343 
Curtosis -,611 ,674 
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Estadística descriptiva. Niñas. Porcentaje graso.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 15,6145 ,80923 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 13,9208  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 17,3082  
Media recortada al 5% 15,4044  
Mediana 15,7150  
Varianza 13,097  
Desviación típica 3,61899  
Mínimo 10,33  
Máximo 24,68  
Rango 14,35  
Amplitud intercuartil 3,7050  
Asimetría 1,074 ,512 
Curtosis 1,272 ,992 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Porcentaje graso.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 14,2881 ,58104 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 13,1192  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 15,4570  
Media recortada al 5% 14,0618  
Mediana 13,0350  
Varianza 16,205  
Desviación típica 4,02553  
Mínimo 8,67  
Máximo 25,11  
Rango 16,44  
Amplitud intercuartil 6,1700  
Asimetría ,850 ,343 
Curtosis -,038 ,674 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Endomorfia.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 4,4865 ,31248 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 3,8325  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 5,1405  
Media recortada al 5% 4,4372  
Mediana 4,3100  
Varianza 1,953  
Desviación típica 1,39746  
Mínimo 2,3  
Máximo 7,6  
Rango 5,3  
Amplitud intercuartil 1,7500  
Asimetría ,784 ,512 
Curtosis ,399 ,992 
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Estadística descriptiva. Niños. Endomorfia.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 3,9340 ,22581 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 3,4797  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 4,3882  
Media recortada al 5% 3,8743  
Mediana 3,8200  
Varianza 2,447  
Desviación típica 1,56443  
Mínimo 1,5  
Máximo 7,8  
Rango 6,3  
Amplitud intercuartil 2,4075  
Asimetría ,567 ,343 
Curtosis -,434 ,674 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Mesomorfia.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 3,8155 ,35278 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 3,0771  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 4,5539  
Media recortada al 5% 3,6889  
Mediana 3,4900  
Varianza 2,489  
Desviación típica 1,57766  
Mínimo 1,8  
Máximo 8,1  
Rango 6,2  
Amplitud intercuartil 1,8000  
Asimetría 1,395 ,512 
Curtosis 2,190 ,992 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Mesomorfia.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 4,0202 ,16642 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 3,6854  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 4,3550  
Media recortada al 5% 4,0253  
Mediana 3,9450  
Varianza 1,329  
Desviación típica 1,15299  
Mínimo 1,5  
Máximo 6,6  
Rango 5,0  
Amplitud intercuartil 1,8300  
Asimetría -,022 ,343 
Curtosis -,722 ,674 
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Estadística descriptiva. Niñas. Ectomorfia.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 2,7995 ,29776 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 2,1763  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 3,4227  
Media recortada al 5% 2,8350  
Mediana 2,8350  
Varianza 1,773  
Desviación típica 1,33163  
Mínimo -,1  
Máximo 5,1  
Rango 5,1  
Amplitud intercuartil 1,5750  
Asimetría -,477 ,512 
Curtosis -,091 ,992 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Ectomorfia.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 3,3288 ,19218 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 2,9421  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 3,7154  
Media recortada al 5% 3,3025  
Mediana 3,3450  
Varianza 1,773  
Desviación típica  1,33146  
Mínimo ,96  
Máximo 6,1  
Rango 5,1  
Amplitud intercuartil 2,0075  
Asimetría ,276 ,343 
Curtosis -,449 ,674 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas.  Tensión arterial sistólica de reposo.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 120,3750 2,76417 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 114,5895  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 126,1605  
Media recortada al 5% 120,2778  
Mediana 121,2500  
Varianza 152,813  
Desviación típica 12,36174  
Mínimo 93  
Máximo 150  
Rango 58  
Amplitud intercuartil 15,6250  
Asimetría ,054 ,512 
Curtosis 1,314 ,992 
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Estadística descriptiva. Niños. Tensión arterial sistólica de reposo.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 122,9688 2,05969 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 118,8252  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 127,1123  
Media recortada al 5% 122,6620  
Mediana 120,0000  
Varianza 203,632  
Desviación típica 14,26997  
Mínimo 90  
Máximo 155  
Rango 65  
Amplitud intercuartil 20,0000  
Asimetría ,365 ,343 
Curtosis -,121 ,674 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Tensión arterial diastólica de reposo.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 71,0000 1,19484 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 68,4992  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 73,5008  
Media recortada al 5% 70,9722  
Mediana 70,0000  
Varianza 28,553  
Desviación típica 5,34347  
Mínimo 60  
Máximo 83  
Rango 23  
Amplitud intercuartil ,0000  
Asimetría ,566 ,512 
Curtosis ,860 ,992 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Tensión arterial diastólica de reposo.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 72,4479 1,31162 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 69,8093  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 75,0866  
Media recortada al 5% 72,1644  
Mediana 71,2500  
Varianza 82,577  
Desviación típica 9,08719  
Mínimo 58  
Máximo 93  
Rango 35  
Amplitud intercuartil 15,0000  
Asimetría ,342 ,343 
Curtosis -,543 ,674 
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Estadística descriptiva. Niñas. Tensión arterial sistólica de esfuerzo.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 148,25 4,417 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 139,01  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 157,49  
Media recortada al 5% 147,50  
Mediana 150,00  
Varianza 390,197  
Desviación típica 19,753  
Mínimo 110  
Máximo 200  
Rango 90  
Amplitud intercuartil 20,00  
Asimetría ,324 ,512 
Curtosis 1,800 ,992 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Tensión arterial sistólica de esfuerzo.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 149,48 2,895 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 143,65  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 155,30  
Media recortada al 5% 148,15  
Mediana 145,00  
Varianza 402,383  
Desviación típica 20,059  
Mínimo 120  
Máximo 210  
Rango 90  
Amplitud intercuartil 20,00  
Asimetría ,958 ,343 
Curtosis 1,264 ,674 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Tensión arterial diastólica de esfuerzo.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 71,50 1,543 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 68,27  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 74,73  
Media recortada al 5% 71,11  
Mediana 70,00  
Varianza 47,632  
Desviación típica 6,902  
Mínimo 60  
Máximo 90  
Rango 30  
Amplitud intercuartil 3,75  
Asimetría ,865 ,512 
Curtosis 1,866 ,992 
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Estadística descriptiva. Niños. Tensión arterial diastólica de esfuerzo.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 71,46 1,245 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 68,95  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 73,96  
Media recortada al 5% 71,46  
Mediana 70,00  
Varianza 74,424  
Desviación típica 8,627  
Mínimo 50  
Máximo 90  
Rango 40  
Amplitud intercuartil 15,00  
Asimetría -,163 ,343 
Curtosis -,462 ,674 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas.  Consumo máximo de oxígeno (ml/Kg/min).  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 45,8590 3,21530 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 39,1293  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 52,5887  
Media recortada al 5% 44,2911  
Mediana 41,1950  
Varianza 206,762  
Desviación típica 14,37924  
Mínimo 28  
Máximo 92  
Rango 63  
Amplitud intercuartil 17,7950  
Asimetría 1,738 ,512 
Curtosis 4,446 ,992 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Consumo máximo de oxígeno (ml/Kg/min).  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 46,6008 1,43372 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 43,7166  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 49,4851  
Media recortada al 5% 45,8642  
Mediana 45,5500  
Varianza 98,666  
Desviación típica 9,93308  
Mínimo 31  
Máximo 82  
Rango 51  
Amplitud intercuartil 8,9550  
Asimetría 1,275 ,343 
Curtosis 2,325 ,674 
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Estadística descriptiva. Niñas. Consumo máximo de oxígeno (l/min).  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 2,3460 ,15496 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 2,0217  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 2,6703  
Media recortada al 5% 2,2850  
Mediana 2,2200  
Varianza ,480  
Desviación típica ,69299  
Mínimo 1,5  
Máximo 4,3  
Rango 2,7  
Amplitud intercuartil 1,0650  
Asimetría 1,128 ,512 
Curtosis 1,625 ,992 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Consumo máximo de oxígeno (l/min).  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 2,3269 ,09115 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 2,1435  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 2,5102  
Media recortada al 5% 2,3116  
Mediana 2,2650  
Varianza ,399  
Desviación típica ,63150  
Mínimo 1,0  
Máximo 3,8  
Rango 2,8  
Amplitud intercuartil ,7625  
Asimetría ,532 ,343 
Curtosis ,463 ,674 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Doble producto.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 23262,5000 1335,23049 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 20467,8305  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 26057,1695  
Media recortada al 5% 22863,8889  
Mediana 24000,0000  
Varianza 35656809,211  
Desviación típica 5971,33228  
Mínimo ***  
Máximo ***  
Rango ***  
Amplitud intercuartil 7875,0000  
Asimetría ,986 ,512 
Curtosis 1,447 ,992 
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Estadística descriptiva. Niños. Doble producto.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 23311,9792 586,86541 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 22131,3582  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 24492,6001  
Media recortada al 5% 23359,9537  
Mediana 22875,0000  
Varianza 16531728,446  
Desviación típica 4065,92283  
Mínimo ***  
Máximo ***  
Rango ***  
Amplitud intercuartil 6350,0000  
Asimetría -,054 ,343 
Curtosis -,339 ,674 
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Niñas y niños de 13 años 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Peso.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 54,823 1,4034 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 51,957  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 57,689  
Media recortada al 5% 54,787  
Mediana 55,000  
Varianza 61,053  
Desviación típica 7,8137  
Mínimo 39,4  
Máximo 69,6  
Rango 30,2  
Amplitud intercuartil 9,700  
Asimetría ,196 ,421 
Curtosis -,313 ,821 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Peso.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 63,256 1,7039 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 59,832  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 66,680  
Media recortada al 5% 63,180  
Mediana 62,400  
Varianza 145,160  
Desviación típica 12,0483  
Mínimo 38,8  
Máximo 87,2  
Rango 48,4  
Amplitud intercuartil 19,750  
Asimetría ,033 ,337 
Curtosis -,845 ,662 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Talla.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 165,139 1,5046 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 162,066  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 168,211  
Media recortada al 5% 165,310  
Mediana 166,500  
Varianza 70,176  
Desviación típica 8,3771  
Mínimo 148,0  
Máximo 179,3  
Rango 31,3  
Amplitud intercuartil 12,000  
Asimetría -,335 ,421 
Curtosis -,719 ,821 
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Estadística descriptiva. Niños. Talla.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 170,736 1,4944 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 167,733  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 173,739  
Media recortada al 5% 170,712  
Mediana 168,900  
Varianza 111,659  
Desviación típica 10,5669  
Mínimo 148,5  
Máximo 191,2  
Rango 42,7  
Amplitud intercuartil 18,400  
Asimetría ,115 ,337 
Curtosis -,913 ,662 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Horas entrenamiento.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 4,613 ,4191 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 3,757  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 5,469  
Media recortada al 5% 4,459  
Mediana 4,000  
Varianza 5,445  
Desviación típica 2,3335  
Mínimo 2,0  
Máximo 10,0  
Rango 8,0  
Amplitud intercuartil 3,000  
Asimetría ,857 ,421 
Curtosis ,006 ,821 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Horas entrenamiento.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 4,400 ,2491 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 3,899  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 4,901  
Media recortada al 5% 4,322  
Mediana 5,000  
Varianza 3,102  
Desviación típica 1,7613  
Mínimo 2,0  
Máximo 10,0  
Rango 8,0  
Amplitud intercuartil 3,000  
Asimetría ,430 ,337 
Curtosis ,499 ,662 
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Estadística descriptiva. Niñas. Sumatorio seis pliegues.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 103,6000 6,64664 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 90,0257  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 117,1743  
Media recort ada al 5% 101,5697  
Mediana 91,5000  
Varianza 1369,513  
Desviación típica 37,00693  
Mínimo 55,20  
Máximo 192,20  
Rango 137,00  
Amplitud intercuartil 62,2000  
Asimetría ,916 ,421 
Curtosis -,210 ,821 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Sumatorio seis pliegues.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 102,0670 6,75538 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 88,4916  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 115,6424  
Media recortada al 5% 99,1589  
Mediana 89,7000  
Varianza 2281,757  
Desviación típica 47,76774  
Mínimo 40,50  
Máximo 224,90  
Rango 184,40  
Amplitud intercuartil 81,6750  
Asimetría ,785 ,337 
Curtosis -,294 ,662 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Peso graso.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 8,4158 ,58285 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 7,2255  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 9,6061  
Media recortada al 5% 8,1547  
Mediana 7,2900  
Varianza 10,531  
Desviación típica 3,24516  
Mínimo 4,01  
Máximo 18,21  
Rango 14,20  
Amplitud intercuartil 4,1500  
Asimetría 1,329 ,421 
Curtosis 1,680 ,821 
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Estadística descriptiva. Niños. Peso graso.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 10,0228 ,64281 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 8,7310  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 11,3146  
Media recortada al 5% 9,6833  
Mediana 8,4800  
Varianza 20,660  
Desviación típica 4,54536  
Mínimo 4,24  
Máximo 22,96  
Rango 18,72  
Amplitud intercuartil 5,5800  
Asimetría 1,067 ,337 
Curtosis ,754 ,662 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Peso magro.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 46,4068 ,96159 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 44,4430  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 48,3706  
Media recortada al 5% 46,4481  
Mediana 46,7800  
Varianza 28,664  
Desviación típica 5,35389  
Mínimo 35  
Máximo 56  
Rango 20  
Amplitud intercuartil 7,5000  
Asimetría -,061 ,421 
Curtosis -,568 ,821 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Peso magro.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 53,2434 1,27320 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 50,6848  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 55,8020  
Media recortada al 5% 53,1810  
Mediana 53,0950  
Varianza 81,052  
Desviación típica 9,00286  
Mínimo 35  
Máximo 72  
Rango 37  
Amplitud intercuartil 13,8750  
Asimetría ,056 ,337 
Curtosis -,594 ,662 
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Estadística descriptiva. Niñas. Porcentaje graso.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 14,9816 ,69259 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 13,5672  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 16,3961  
Media recortada al 5% 14,6760  
Mediana 13,4500  
Varianza 14,870  
Desviación típica 3,85616  
Mínimo 10,17  
Máximo 26,70  
Rango 16,53  
Amplitud intercuartil 5,3500  
Asimetría 1,275 ,421 
Curtosis 1,422 ,821 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Porcentaje graso.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 15,3808 ,67446 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 14,0254  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 16,7362  
Media recortada al 5% 15,0862  
Mediana 14,0750  
Varianza 22,745  
Desviación típica 4,76919  
Mínimo 9,30  
Máximo 28,11  
Rango 18,81  
Amplitud intercuartil 7,5825  
Asimetría ,815 ,337 
Curtosis -,174 ,662 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Endomorfia.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 4,1087 ,27278 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 3,5516  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 4,6658  
Media recortada al 5% 4,0107  
Mediana 3,6300  
Varianza 2,307  
Desviación típica 1,51878  
Mínimo 2,3  
Máximo 7,8  
Rango 5,5  
Amplitud intercuartil 2,5700  
Asimetría ,910 ,421 
Curtosis -,170 ,821 
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Estadística descriptiva. Niños. Endomorfia.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 4,1564 ,26510 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 3,6237  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 4,6891  
Media recortada al 5% 4,0598  
Mediana 3,9450  
Varianza 3,514  
Desviación típica 1,87451  
Mínimo 1,8  
Máximo 8,8  
Rango 7,0  
Amplitud intercuartil 3,0625  
Asimetría ,619 ,337 
Curtosis -,546 ,662 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Mesomorfia.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 3,1932 ,26619 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 2,6496  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 3,7369  
Media recortada al 5% 3,1279  
Mediana 3,1500  
Varianza 2,197  
Desviación típica 1,48206  
Mínimo ,97  
Máximo 7,0  
Rango 6,0  
Amplitud intercuartil 2,2100  
Asimetría ,638 ,421 
Curtosis ,050 ,821 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Mesomorfia.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 3,9332 ,18922 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 3,5529  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 4,3135  
Media recortada al 5% 3,9156  
Mediana 3,8550  
Varianza 1,790  
Desviación típica 1,33799  
Mínimo 1,6  
Máximo 6,6  
Rango 5,0  
Amplitud intercuartil 1,9525  
Asimetría ,220 ,337 
Curtosis -,663 ,662 
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Estadística descriptiva. Niñas. Ectomorfia.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 3,3535 ,25167 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 2,8396  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 3,8675  
Media recortada al 5% 3,3622  
Mediana 3,3300  
Varianza 1,963  
Desviación típica 1,40124  
Mínimo ,54  
Máximo 6,1  
Rango 5,5  
Amplitud intercuartil 2,1900  
Asimetría -,072 ,421 
Curtosis -,720 ,821 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Ectomorfia.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 3,0114 ,20566 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 2,5981  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 3,4247  
Media recortada al 5% 3,0524  
Mediana 3,1100  
Varianza 2,115  
Desviación típica  1,45420  
Mínimo -,5  
Máximo 5,4  
Rango 5,9  
Amplitud intercuartil 2,3000  
Asimetría -,335 ,337 
Curtosis -,578 ,662 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Tensión arterial sistólica de reposo.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 123,4677 2,18646 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 119,0024  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 127,9331  
Media recortada al 5% 124,0323  
Mediana 125,0000  
Varianza 148,199  
Desviación típica 12,17370  
Mínimo 90  
Máximo 145  
Rango 55  
Amplitud intercuartil 15,0000  
Asimetría -,833 ,421 
Curtosis ,993 ,821 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



                                                                                                                                                   257 

Estadística descriptiva. Niños. Tensión arterial sistólica de reposo.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 129,3200 1,99160 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 125,3177  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 133,3223  
Media recortada al 5% 128,7444  
Mediana 127,5000  
Varianza 198,324  
Desviación típica 14,08276  
Mínimo 108  
Máximo 160  
Rango 53  
Amplitud intercuartil 18,1250  
Asimetría ,597 ,337 
Curtosis -,183 ,662 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Tensión arterial diastólica de reposo.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 72,8226 1,32055 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 70,1257  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 75,5195  
Media recortada al 5% 72,8584  
Mediana 70,0000  
Varianza 54,059  
Desviación típica 7,35249  
Mínimo 58  
Máximo 88  
Rango 30  
Amplitud intercuartil 7,5000  
Asimetría ,251 ,421 
Curtosis -,217 ,821 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Tensión arterial diastólica de reposo.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 75,6500 1,16236 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 73,3142  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 77,9858  
Media recortada al 5% 75,6111  
Mediana 75,0000  
Varianza 67,554  
Desviación típica 8,21910  
Mínimo 60  
Máximo 93  
Rango 33  
Amplitud intercuartil 10,0000  
Asimetría ,076 ,337 
Curtosis -,280 ,662 
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Estadística descriptiva. Niñas. Tensión arterial sistólica de esfuerzo.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 150,16 3,234 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 143,56  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 156,77  
Media recortada al 5% 150,56  
Mediana 150,00  
Varianza 324,140  
Desviación típica 18,004  
Mínimo 110  
Máximo 185  
Rango 75  
Amplitud intercuartil 25,00  
Asimetría -,284 ,421 
Curtosis ,048 ,821 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Tensión arterial sistólica de esfuerzo.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 154,40 2,849 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 148,68  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 160,12  
Media recortada al 5% 154,33  
Mediana 155,00  
Varianza 405,755  
Desviación típica 20,143  
Mínimo 110  
Máximo 200  
Rango 90  
Amplitud intercuartil 30,00  
Asimetría ,085 ,337 
Curtosis -,259 ,662 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Tensión arterial diastólica de esfuerzo.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 72,26 1,838 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 68,50  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 76,01  
Media recortada al 5% 72,77  
Mediana 70,00  
Varianza 104,731  
Desviación típica 10,234  
Mínimo 40  
Máximo 90  
Rango 50  
Amplitud intercuartil 10,00  
Asimetría -,761 ,421 
Curtosis 2,401 ,821 
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Estadística descriptiva. Niños. Tensión arterial diastólica de esfuerzo.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 71,50 1,586 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 68,31  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 74,69  
Media recortada al 5% 71,00  
Mediana 70,00  
Varianza 125,765  
Desviación típica 11,215  
Mínimo 50  
Máximo 100  
Rango 50  
Amplitud intercuartil 20,00  
Asimetría ,693 ,337 
Curtosis ,865 ,662 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Consumo máximo de oxígeno (ml/Kg/min).  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 48,0435 2,29775 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 43,3509  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 52,7362  
Media recortada al 5% 47,2809  
Mediana 45,4100  
Varianza 163,669  
Desviación típica 12,79333  
Mínimo 28  
Máximo 84  
Rango 56  
Amplitud intercuartil 13,6900  
Asimetría 1,052 ,421 
Curtosis ,939 ,821 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Consumo máximo de oxígeno (ml/Kg/min).  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 49,4154 2,06632 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 45,2630  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 53,5678  
Media recortada al 5% 48,4518  
Mediana 44,0800  
Varianza 213,484  
Desviación típica 14,61110  
Mínimo 22  
Máximo 91  
Rango 69  
Amplitud intercuartil 16,2250  
Asimetría 1,253 ,337 
Curtosis 2,078 ,662 
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Estadística descriptiva. Niñas. Consumo máximo de oxígeno (l/min).  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 2,6200 ,13959 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 2,3349  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 2,9051  
Media recortada al 5% 2,5620  
Mediana 2,3500  
Varianza ,604  
Desviación típica ,77718  
Mínimo 1,6  
Máximo 4,8  
Rango 3,1  
Amplitud intercuartil ,9400  
Asimetría 1,118 ,421 
Curtosis 1,031 ,821 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Consumo máximo de oxígeno (l/min).  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 3,1308 ,15906 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 2,8112  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 3,4504  
Media recortada al 5% 3,0703  
Mediana 2,9350  
Varianza 1,265  
Desviación típica 1,12473  
Mínimo 1,0  
Máximo 6,2  
Rango 5,2  
Amplitud intercuartil 1,5150  
Asimetría ,889 ,337 
Curtosis ,555 ,662 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Doble producto.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 22725,8065 800,70910 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 21090,5403  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 24361,0726  
Media recortada al 5% 22695,3405  
Mediana 22500,0000  
Varianza 19875186,828  
Desviación típica 4458,15958  
Mínimo ***  
Máximo ***  
Rango ***  
Amplitud intercuartil 6800,0000  
Asimetría ,176 ,421 
Curtosis -,727 ,821 
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Estadística descriptiva. Niños. Doble producto.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 23756,5000 599,35885 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 22552,0433  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 24960,9567  
Media recortada al 5% 23756,1111  
Mediana 23900,0000  
Varianza 17961551,276  
Desviación típica 4238,10704  
Mínimo ***  
Máximo ***  
Rango ***  
Amplitud intercuartil 6400,0000  
Asimetría -,091 ,337 
Curtosis -,775 ,662 
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Niñas y niños de 14 años 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Peso.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 60,960 1,8968 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 56,990  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 64,930  
Media recortada al 5% 61,022  
Mediana 59,800  
Varianza 71,959  
Desviación típica 8,4829  
Mínimo 46,6  
Máximo 74,2  
Rango 27,6  
Amplitud intercuartil 15,025  
Asimetría ,027 ,512 
Curtosis -1,342 ,992 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Peso.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 62,753 1,6715 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 59,385  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 66,122  
Media recortada al 5% 62,446  
Mediana 59,800  
Varianza 125,726  
Desviación típica 11,2128  
Mínimo 36,8  
Máximo 89,6  
Rango 52,8  
Amplitud intercuartil 12,200  
Asimetría ,601 ,354 
Curtosis ,692 ,695 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Talla.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 168,335 1,5031 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 165,189  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 171,481  
Media recortada al 5% 168,472  
Mediana 168,200  
Varianza 45,184  
Desviación típica 6,7219  
Mínimo 153,0  
Máximo 181,2  
Rango 28,2  
Amplitud intercuartil 5,500  
Asimetría -,058 ,512 
Curtosis ,963 ,992 
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Estadística descriptiva. Niños. Talla.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 174,824 1,2307 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 172,344  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 177,305  
Media recortada al 5% 175,249  
Mediana 176,300  
Varianza 68,163  
Desviación típica 8,2561  
Mínimo 154,0  
Máximo 188,0  
Rango 34,0  
Amplitud intercuartil 8,150  
Asimetría -,846 ,354 
Curtosis ,438 ,695 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Horas entrenamiento.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 6,400 ,5638 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 5,220  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 7,580  
Media recortada al 5% 6,278  
Mediana 6,000  
Varianza 6,358  
Desviación típica 2,5215  
Mínimo 2,0  
Máximo 13,0  
Rango 11,0  
Amplitud intercuartil 2,500  
Asimetría ,656 ,512 
Curtosis 1,472 ,992 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Horas entrenamiento.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 4,511 ,2671 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 3,973  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 5,049  
Media recortada al 5% 4,438  
Mediana 5,000  
Varianza 3,210  
Desviación típica 1,7917  
Mínimo 2,0  
Máximo 10,0  
Rango 8,0  
Amplitud intercuartil 2,500  
Asimetría ,390 ,354 
Curtosis ,453 ,695 
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Estadística descriptiva. Niñas. Sumatorio seis pliegues.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 117,1900 9,51924 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 97,2660  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 137,1140  
Media recortada al 5% 115,4278  
Mediana 107,8500  
Varianza 1812,317  
Desviación típica 42,57131  
Mínimo 66,40  
Máximo 199,70  
Rango 133,30  
Amplitud intercuartil 76,1250  
Asimetría ,634 ,512 
Curtosis -,765 ,992 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Sumatorio seis pliegues.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 84,1311 6,56816 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 70,8939  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 97,3684  
Media recortada al 5% 79,6833  
Mediana 67,3000  
Varianza 1941,333  
Desviación típica 44,06056  
Mínimo 38,40  
Máximo 263,00  
Rango 224,60  
Amplitud intercuartil 46,9500  
Asimetría 1,917 ,354 
Curtosis 4,976 ,695 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Peso graso.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 10,4105 ,91124 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 8,5033  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 12,3177  
Media recortada al 5% 10,2006  
Mediana 8,7950  
Varianza 16,607  
Desviación típica 4,07519  
Mínimo 6,16  
Máximo 18,44  
Rango 12,28  
Amplitud intercuartil 7,2800  
Asimetría ,833 ,512 
Curtosis -,720 ,992 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



                                                                                                                                                   265 

Estadística descriptiva. Niños. Peso graso.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 8,9716 ,72767 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 7,5050  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 10,4381  
Media recortada al 5% 8,3602  
Mediana 7,3000  
Varianza 23,828  
Desviación típica 4,88135  
Mínimo 3,55  
Máximo 29,65  
Rango 26,10  
Amplitud intercuartil 4,1950  
Asimetría 2,385 ,354 
Curtosis 6,962 ,695 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Peso magro.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 50,5435 1,17252 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 48,0894  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 52,9976  
Media recortada al 5% 50,7350  
Mediana 51,7100  
Varianza 27,496  
Desviación típica 5,24366  
Mínimo 39  
Máximo 58  
Rango 19  
Amplitud intercuartil 8,3150  
Asimetría -,450 ,512 
Curtosis -,530 ,992 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Peso magro.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 53,5596 1,10557 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 51,3314  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 55,7877  
Media recortada al 5% 53,6572  
Mediana 52,7500  
Varianza 55,003  
Desviación típica 7,41639  
Mínimo 33  
Máximo 69  
Rango 36  
Amplitud intercuartil 10,3700  
Asimetría -,162 ,354 
Curtosis ,406 ,695 
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Estadística descriptiva. Niñas. Porcentaje graso.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 16,6350 ,98548 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 14,5724  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 18,6976  
Media recortada al 5% 16,4444  
Mediana 15,2700  
Varianza 19,423  
Desviación típica 4,40718  
Mínimo 11,58  
Máximo 25,12  
Rango 13,54  
Amplitud intercuartil 8,2100  
Asimetría ,730 ,512 
Curtosis -,790 ,992 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Porcentaje graso.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 13,6918 ,68778 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 12,3056  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 15,0779  
Media recortada al 5% 13,1560  
Mediana 11,9800  
Varianza 21,287  
Desviación típica 4,61380  
Mínimo 9,13  
Máximo 33,17  
Rango 24,04  
Amplitud intercuartil 4,8200  
Asimetría 2,168 ,354 
Curtosis 6,244 ,695 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Endomorfia.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 4,6950 ,35385 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 3,9544  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 5,4356  
Media recortada al 5% 4,6256  
Mediana 4,4000  
Varianza 2,504  
Desviación típica 1,58244  
Mínimo 2,9  
Máximo 7,8  
Rango 4,9  
Amplitud intercuartil 3,1225  
Asimetría ,575 ,512 
Curtosis -,790 ,992 
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Estadística descriptiva. Niños. Endomorfia.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 3,3778 ,24689 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 2,8802  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 3,8753  
Media recortada al 5% 3,2299  
Mediana 2,9700  
Varianza 2,743  
Desviación típica 1,65616  
Mínimo 1,3  
Máximo 9,4  
Rango 8,0  
Amplitud intercuartil 2,1200  
Asimetría 1,520 ,354 
Curtosis 2,714 ,695 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Mesomorfia.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 3,1815 ,27855 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 2,5985  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 3,7645  
Media recortada al 5% 3,1778  
Mediana 3,4450  
Varianza 1,552  
Desviación típica 1,24572  
Mínimo ,92  
Máximo 5,5  
Rango 4,6  
Amplitud intercuartil 1,5850  
Asimetría -,061 ,512 
Curtosis -,655 ,992 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Mesomorfia.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 3,4480 ,19689 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 3,0512  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 3,8448  
Media recortada al 5% 3,4681  
Mediana 3,6200  
Varianza 1,744  
Desviación típica 1,32075  
Mínimo ,26  
Máximo 6,1  
Rango 5,8  
Amplitud intercuartil 1,8150  
Asimetría -,126 ,354 
Curtosis -,311 ,695 
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Estadística descriptiva. Niñas. Ectomorfia.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 2,8395 ,25865 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 2,2981  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 3,3809  
Media recortada al 5% 2,8333  
Mediana 3,0450  
Varianza 1,338  
Desviación típica 1,15672  
Mínimo ,86  
Máximo 4,9  
Rango 4,1  
Amplitud intercuartil 1,9400  
Asimetría -,259 ,512 
Curtosis -,684 ,992 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Ectomorfia.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 3,8091 ,21036 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 3,3852  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 4,2331  
Media recortada al 5% 3,8297  
Mediana 4,1400  
Varianza 1,991  
Desviación típica  1,41115  
Mínimo ,89  
Máximo 6,3  
Rango 5,4  
Amplitud intercuartil 2,4650  
Asimetría -,263 ,354 
Curtosis -,907 ,695 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Tensión arterial sistólica de reposo.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 125,8750 1,90459 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 121,8886  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 129,8614  
Media recortada al 5% 126,1111  
Mediana 125,0000  
Varianza 72,549  
Desviación típica 8,51759  
Mínimo 108  
Máximo 140  
Rango 33  
Amplitud intercuartil 13,7500  
Asimetría ,004 ,512 
Curtosis -,356 ,992 
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Estadística descriptiva. Niños. Tensión arterial sistólica de reposo.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 134,2222 1,98132 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 130,2291  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 138,2153  
Media recortada al 5% 134,2438  
Mediana 135,0000  
Varianza 176,654  
Desviación típica 13,29113  
Mínimo 105  
Máximo 160  
Rango 55  
Amplitud intercuartil 18,7500  
Asimetría -,101 ,354 
Curtosis -,368 ,695 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Tensión arterial diastólica de reposo.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 75,0000 1,68195 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 71,4796  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 78,5204  
Media recortada al 5% 74,7222  
Mediana 75,0000  
Varianza 56,579  
Desviación típica 7,52190  
Mínimo 65  
Máximo 90  
Rango 25  
Amplitud intercuartil 11,2500  
Asimetría ,812 ,512 
Curtosis -,119 ,992 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Tensión arterial diastólica de reposo.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 75,7778 1,09758 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 73,5657  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 77,9898  
Media recortada al 5% 75,8025  
Mediana 77,5000  
Varianza 54,211  
Desviación típica 7,36280  
Mínimo 60  
Máximo 90  
Rango 30  
Amplitud intercuartil 10,0000  
Asimetría -,085 ,354 
Curtosis -,751 ,695 
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Estadística descriptiva. Niñas. Tensión arterial sistólica de esfuerzo.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 153,50 4,590 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 143,89  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 163,11  
Media recortada al 5% 152,78  
Mediana 147,50  
Varianza 421,316  
Desviación típica 20,526  
Mínimo 120  
Máximo 200  
Rango 80  
Amplitud intercuartil 30,00  
Asimetría ,503 ,512 
Curtosis -,292 ,992 
 
 
Estadística descriptiva. Niños.  Tensión arterial sistólica de esfuerzo.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 161,89 3,795 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 154,24  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 169,54  
Media recortada al 5% 160,19  
Mediana 155,00  
Varianza 648,056  
Desviación típica 25,457  
Mínimo 125  
Máximo 260  
Rango 135  
Amplitud intercuartil 32,50  
Asimetría 1,467 ,354 
Curtosis 3,573 ,695 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Tensión arterial diastólica de esfuerzo.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 74,25 2,061 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 69,94  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 78,56  
Media recortada al 5% 74,17  
Mediana 70,00  
Varianza 84,934  
Desviación típica 9,216  
Mínimo 60  
Máximo 90  
Rango 30  
Amplitud intercuartil 10,00  
Asimetría ,356 ,512 
Curtosis -,641 ,992 
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Estadística descriptiva. Niños. Tensión arterial diastólica de esfuerzo.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 75,82 1,662 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 72,47  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 79,17  
Media recortada al 5% 76,41  
Mediana 80,00  
Varianza 124,286  
Desviación típica 11,148  
Mínimo 40  
Máximo 100  
Rango 60  
Amplitud intercuartil 10,00  
Asimetría -,818 ,354 
Curtosis 1,659 ,695 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Consumo máximo de oxígeno (ml/Kg/min).  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 54,1270 3,09464 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 47,6498  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 60,6042  
Media recortada al 5% 53,6800  
Mediana 53,9500  
Varianza 191,536  
Desviación típica 13,83964  
Mínimo 31  
Máximo 85  
Rango 54  
Amplitud intercuartil 17,2900  
Asimetría ,172 ,512 
Curtosis ,081 ,992 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Consumo máximo de oxígeno (ml/Kg/min).  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 52,7409 1,50662 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 49,7045  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 55,7773  
Media recortada al 5% 52,4041  
Mediana 52,2800  
Varianza 102,145  
Desviación típica 10,10670  
Mínimo 36  
Máximo 77  
Rango 41  
Amplitud intercuartil 14,0600  
Asimetría ,298 ,354 
Curtosis -,178 ,695 
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Estadística descriptiva. Niñas. Consumo máximo de oxígeno (l/min).  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 3,2985 ,21525 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 2,8480  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 3,7490  
Media recortada al 5% 3,2706  
Mediana 3,3650  
Varianza ,927  
Desviación típica ,96262  
Mínimo 1,5  
Máximo 5,6  
Rango 4,1  
Amplitud intercuartil ,7775  
Asimetría ,409 ,512 
Curtosis 1,263 ,992 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Consumo máximo de oxígeno (l/min).  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 3,2911 ,11705 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 3,0552  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 3,5270  
Media recortada al 5% 3,2626  
Mediana 3,3300  
Varianza ,617  
Desviación típica ,78520  
Mínimo 1,5  
Máximo 5,7  
Rango 4,2  
Amplitud intercuartil 1,0000  
Asimetría ,471 ,354 
Curtosis 1,237 ,695 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Doble producto.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 21642,5000 980,50252 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 19590,2846  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 23694,7154  
Media recortada al 5% 21413,8889  
Mediana 21125,0000  
Varianza 19227703,947  
Desviación típica 4384,94059  
Mínimo ***  
Máximo ***  
Rango ***  
Amplitud intercuartil 5975,0000  
Asimetría ,747 ,512 
Curtosis ,398 ,992 
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Estadística descriptiva. Niños. Doble producto.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 23712,2222 720,28974 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 22260,5736  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 25163,8708  
Media recortada al 5% 23275,1543  
Mediana 22500,0000  
Varianza 23346779,040  
Desviación típica 4831,85048  
Mínimo ***  
Máximo ***  
Rango ***  
Amplitud intercuartil 5637,5000  
Asimetría 1,462 ,354 
Curtosis 3,129 ,695 
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Niñas y niños de 15 años 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Peso.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 59,870 1,5592 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 56,607  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 63,133  
Media recortada al 5% 59,756  
Mediana 57,100  
Varianza 48,620  
Desviación típica 6,9728  
Mínimo 48,8  
Máximo 73,0  
Rango 24,2  
Amplitud intercuartil 11,150  
Asimetría ,396 ,512 
Curtosis -,835 ,992 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Peso.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 72,458 1,9193 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 68,569  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 76,347  
Media recortada al 5% 72,518  
Mediana 71,750  
Varianza 139,975  
Desviación típica 11,8311  
Mínimo 43,6  
Máximo 103,5  
Rango 59,9  
Amplitud intercuartil 15,200  
Asimetría ,078 ,383 
Curtosis ,891 ,750 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Talla.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 170,780 1,6222 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 167,385  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 174,175  
Media recortada al 5% 170,872  
Mediana 170,750  
Varianza 52,630  
Desviación típica 7,2547  
Mínimo 156,0  
Máximo 183,9  
Rango 27,9  
Amplitud intercuartil 8,025  
Asimetría -,370 ,512 
Curtosis ,274 ,992 
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Estadística descriptiva. Niños. Talla.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 180,624 1,4965 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 177,592  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 183,656  
Media recortada al 5% 180,632  
Mediana 180,000  
Varianza 85,096  
Desviación típica 9,2247  
Mínimo 162,4  
Máximo 199,5  
Rango 37,1  
Amplitud intercuartil 14,250  
Asimetría -,143 ,383 
Curtosis -,524 ,750 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Horas entrenamiento.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 5,600 ,4255 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 4,709  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 6,491  
Media recortada al 5% 5,500  
Mediana 6,000  
Varianza 3,621  
Desviación típica 1,9029  
Mínimo 3,0  
Máximo 10,0  
Rango 7,0  
Amplitud intercuartil 2,750  
Asimetría ,338 ,512 
Curtosis ,015 ,992 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Horas entrenamiento.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 5,816 ,5030 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 4,797  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 6,835  
Media recortada al 5% 5,567  
Mediana 5,000  
Varianza 9,614  
Desviación típica 3,1006  
Mínimo 2,0  
Máximo 16,0  
Rango 14,0  
Amplitud intercuartil 5,000  
Asimetría 1,083 ,383 
Curtosis 1,768 ,750 
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Estadística descriptiva. Niñas. Sumatorio seis pliegues.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 101,3550 4,80173 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 91,3049  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 111,4051  
Media recortada al 5% 100,1944  
Mediana 96,7000  
Varianza 461,132  
Desviación típica 21,47399  
Mínimo 68,80  
Máximo 154,80  
Rango 86,00  
Amplitud intercuartil 32,7750  
Asimetría ,644 ,512 
Curtosis ,393 ,992 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Sumatorio seis pliegues.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 84,2158 6,89198 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 70,2513  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 98,1803  
Media recortada al 5% 80,1155  
Mediana 63,7000  
Varianza 1804,977  
Desviación típica 42,48502  
Mínimo 44,20  
Máximo 198,70  
Rango 154,50  
Amplitud intercuartil 46,7500  
Asimetría 1,478 ,383 
Curtosis 1,345 ,750 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Peso graso.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 9,0000 ,38936 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 8,1851  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 9,8149  
Media recortada al 5% 9,0089  
Mediana 9,1300  
Varianza 3,032  
Desviación típica 1,74126  
Mínimo 5,81  
Máximo 12,03  
Rango 6,22  
Amplitud intercuartil 2,8525  
Asimetría -,118 ,512 
Curtosis -,786 ,992 
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Estadística descriptiva. Niños. Peso graso.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 10,4582 ,74241 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 8,9539  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 11,9624  
Media recortada al 5% 10,1384  
Mediana 8,9050  
Varianza 20,945  
Desviación típica 4,57655  
Mínimo 4,31  
Máximo 22,30  
Rango 17,99  
Amplitud intercuartil 5,0975  
Asimetría 1,254 ,383 
Curtosis ,888 ,750 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Peso magro.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 50,8700 1,29473 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 48,1601  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 53,5799  
Media recortada al 5% 50,6539  
Mediana 49,1150  
Varianza 33,527  
Desviación típica 5,79022  
Mínimo 43  
Máximo 63  
Rango 20  
Amplitud intercuartil 9,0075  
Asimetría ,512 ,512 
Curtosis -,693 ,992 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Peso magro.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 61,7308 1,45094 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 58,7909  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 64,6707  
Media recortada al 5% 61,8482  
Mediana 60,5350  
Varianza 79,998  
Desviación típica 8,94418  
Mínimo 39  
Máximo 85  
Rango 46  
Amplitud intercuartil 13,3325  
Asimetría ,027 ,383 
Curtosis ,931 ,750 
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Estadística descriptiva. Niñas. Porcentaje graso.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 14,9810 ,46308 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 14,0118  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 15,9502  
Media recortada al 5% 14,9083  
Mediana 14,3900  
Varianza 4,289  
Desviación típica 2,07097  
Mínimo 11,90  
Máximo 19,37  
Rango 7,47  
Amplitud intercuartil 3,3875  
Asimetría ,403 ,512 
Curtosis -,690 ,992 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Porcentaje graso.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 14,1000 ,72594 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 12,6291  
Intervalo de confianz a para la media al 95%. Límite superior 15,5709  
Media recortada al 5% 13,6582  
Mediana 12,1950  
Varianza 20,025  
Desviación típica 4,47497  
Mínimo 9,70  
Máximo 27,11  
Rango 17,41  
Amplitud intercuartil 4,6600  
Asimetría 1,543 ,383 
Curtosis 1,711 ,750 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Endomorfia.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 4,1020 ,21393 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 3,6542  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 4,5498  
Media recortada al 5% 4,0350  
Mediana 3,9500  
Varianza ,915  
Desviación típica ,95674  
Mínimo 2,8  
Máximo 6,6  
Rango 3,8  
Amplitud intercuartil 1,5250  
Asimetría ,890 ,512 
Curtosis ,840 ,992 
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Estadística descriptiva. Niños. Endomorfia.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 3,3666 ,27213 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 2,8152  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 3,9180  
Media recortada al 5% 3,1861  
Mediana 2,7700  
Varianza 2,814  
Desviación típica 1,67751  
Mínimo 1,8  
Máximo 8,3  
Rango 6,5  
Amplitud intercuartil 1,6975  
Asimetría 1,606 ,383 
Curtosis 2,066 ,750 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Mesomorfia.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 2,8565 ,25737 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 2,3178  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 3,3952  
Media recortada al 5% 2,8133  
Mediana 2,5750  
Varianza 1,325  
Desviación típica 1,15098  
Mínimo 1,2  
Máximo 5,3  
Rango 4,1  
Amplitud intercuartil 1,8675  
Asimetría ,455 ,512 
Curtosis -,687 ,992 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Mesomorfia.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 3,9187 ,21032 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 3,4925  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 4,3448  
Media recortada al 5% 3,9025  
Mediana 3,7700  
Varianza 1,681  
Desviación típica 1,29647  
Mínimo 1,5  
Máximo 6,5  
Rango 4,9  
Amplitud intercuartil 2,1200  
Asimetría ,178 ,383 
Curtosis -,654 ,750 
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Estadística descriptiva. Niñas. Ectomorfia.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 3,5205 ,22731 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 3,0447  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 3,9963  
Media recortada al 5% 3,5206  
Mediana 3,5950  
Varianza 1,033  
Desviación típica 1,01657  
Mínimo 1,7  
Máximo 5,4  
Rango 3,7  
Amplitud intercuartil 1,1875  
Asimetría -,119 ,512 
Curtosis -,280 ,992 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Ectomorfia.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 3,3526 ,23670 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 2,8730  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 3,8322  
Media recortada al 5% 3,3497  
Mediana 3,3050  
Varianza 2,129  
Desviación típica  1,45911  
Mínimo ,0  
Máximo 6,6  
Rango 6,6  
Amplitud intercuartil 1,8350  
Asimetría -,103 ,383 
Curtosis ,531 ,750 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Tensión arterial sistólica de reposo.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 122,3850 3,20013 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 115,6870  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 129,0830  
Media recortada al 5% 121,9556  
Mediana 120,1000  
Varianza 204,817  
Desviación típica 14,31143  
Mínimo 103  
Máximo 150  
Rango 48  
Amplitud intercuartil 25,0000  
Asimetría ,216 ,512 
Curtosis -1,267 ,992 
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Estadística descriptiva. Niños. Tensión arterial sistólica de reposo.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 134,3421 2,17823 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 129,9286  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 138,7556  
Media recortada al 5% 133,7135  
Mediana 133,7500  
Varianza 180,299  
Desviación típica 13,42754  
Mínimo 110  
Máximo 170  
Rango 60  
Amplitud intercuartil 12,5000  
Asimetría ,642 ,383 
Curtosis 1,258 ,750 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Tensión arterial diastólica de reposo.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 72,0000 1,87259 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 68,0806  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 75,9194  
Media recortada al 5% 71,6667  
Mediana 70,0000  
Varianza 70,132  
Desviación típica 8,37446  
Mínimo 60  
Máximo 90  
Rango 30  
Amplitud intercuartil 9,3750  
Asimetría ,828 ,512 
Curtosis ,530 ,992 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Tensión arterial diastólica de reposo.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 73,4211 1,35140 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 70,6829  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 76,1593  
Media recortada al 5% 73,6038  
Mediana 70,0000  
Varianza 69,399  
Desviación típica 8,33061  
Mínimo 50  
Máximo 90  
Rango 40  
Amplitud intercuartil 10,0000  
Asimetría -,174 ,383 
Curtosis ,560 ,750 
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Estadística descriptiva. Niñas. Tensión arterial sistólica de esfuerzo.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 147,25 4,552 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 137,72  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 156,78  
Media recortada al 5% 145,28  
Mediana 150,00  
Varianza 414,408  
Desviación típica 20,357  
Mínimo 120  
Máximo 210  
Rango 90  
Amplitud intercuartil 28,75  
Asimetría 1,275 ,512 
Curtosis 3,821 ,992 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Tensión arterial sistólica de esfuerzo.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 157,24 3,737 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 149,66  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 164,81  
Media recortada al 5% 156,51  
Mediana 150,00  
Varianza 530,672  
Desviación típica 23,036  
Mínimo 120  
Máximo 210  
Rango 90  
Amplitud intercuartil 35,00  
Asimetría ,318 ,383 
Curtosis -,296 ,750 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Tensión arterial diastólica de esfuerzo.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 72,25 1,936 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 68,20  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 76,30  
Media recortada al 5% 71,94  
Mediana 70,00  
Varianza 74,934  
Desviación típica 8,656  
Mínimo 60  
Máximo 90  
Rango 30  
Amplitud intercuartil 10,00  
Asimetría ,229 ,512 
Curtosis -,528 ,992 
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Estadística descriptiva. Niños. Tensión arterial diastólica de esfuerzo.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 73,42 1,849 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 69,68  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 77,17  
Media recortada al 5% 73,52  
Mediana 70,00  
Varianza 129,872  
Desviación típica 11,396  
Mínimo 50  
Máximo 95  
Rango 45  
Amplitud intercuartil 10,00  
Asimetría ,008 ,383 
Curtosis -,333 ,750 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Consumo máximo de oxígeno (ml/Kg/min).  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 53,4145 2,52890 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 48,1214  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 58,7076  
Media recortada al 5% 53,1006  
Mediana 54,6000  
Varianza 127,907  
Desviación típica 11,30960  
Mínimo 36  
Máximo 77  
Rango 41  
Amplitud intercuartil 17,0825  
Asimetría ,269 ,512 
Curtosis -,592 ,992 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Consumo máximo de oxígeno (ml/Kg/min).  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 51,9350 2,37724 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 47,1182  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 56,7518  
Media recortada al 5% 51,0892  
Mediana 47,4400  
Varianza 214,749  
Desviación típica 14,65431  
Mínimo 29  
Máximo 94  
Rango 65  
Amplitud intercuartil 15,1025  
Asimetría ,889 ,383 
Curtosis ,632 ,750 
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Estadística descriptiva. Niñas. Consumo máximo de oxígeno (l/min).  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 3,0845 ,16727 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 2,7344  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 3,4346  
Media recortada al 5% 3,0650  
Mediana 2,9200  
Varianza ,560  
Desviación típica ,74804  
Mínimo 2,0  
Máximo 4,5  
Rango 2,5  
Amplitud intercuartil 1,2525  
Asimetría ,582 ,512 
Curtosis -,660 ,992 
 
 
Estadística descriptiva. Niños. Consumo máximo de oxígeno (l/min).  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 3,7463 ,18895 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 3,3635  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 4,1292  
Media recortada al 5% 3,7104  
Mediana 3,5300  
Varianza 1,357  
Desviación típica 1,16479  
Mínimo 1,8  
Máximo 6,5  
Rango 4,8  
Amplitud intercuartil 1,5700  
Asimetría ,525 ,383 
Curtosis -,192 ,750 
 
 
Estadística descriptiva. Niñas. Doble producto.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 20250,0000 602,01416 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 18989,9699  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 21510,0301  
Media recortada al 5% 20141,6667  
Mediana 19650,0000  
Varianza 7248421,053  
Desviación típica 2692,28918  
Mínimo ***  
Máximo ***  
Rango ***  
Amplitud intercuartil 4062,5000  
Asimetría ,487 ,512 
Curtosis -,275 ,992 
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Estadística descriptiva. Niños. Doble producto.  
Parámetro Estadístico Error típico 
Media 22563,8158 850,73952 
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite inferior 20840,0538  
Intervalo de confianza para la media al 95%. Límite superior 24287,5778  
Media recortada al 5% 22275,2924  
Mediana 21925,0000  
Varianza 27502793,830  
Desviación típica 5244,31062  
Mínimo ***  
Máximo ***  
Rango ***  
Amplitud intercuartil 8312,5000  
Asimetría ,937 ,383 
Curtosis 1,742 ,750 
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TENSIÓN ARTERIAL DE REPOSO. NIÑOS 

 
Tabla 31. Tensión arterial de reposo. Determinación de tensión arterial sistólica y 
diastólica. Normal, normal alta y elevada según estudios de referencia. NIÑOS 

 

The Fourth  
Report. 

Perdiatrics 2004* 

RICARDIN II. 
An Esp Pediat 

1995* 
Nº Edad Peso Talla Ptl talla TAS TAD TAS TAD IV TAD V 

1 8 36 132,6 90 100 65 100 65 65 
2 8 32,2 139 97 117,5 65 117,5 65 65 
3 8 32,8 137 97 120 67,5 120 67,5 67,5 
4 8 35,4 135 97 122,5 77,5 122,5 77,5 77,5 
5 8 33,4 127,3 75 90 60 90 60 60 
6 8 37,6 137,3 97 122,5 70 122,5 70 70 
7 8 28 130 75 105 65 105 65 65 
8 8 29,4 131,5 90 115 75 115 75 75 
9 8 23,8 126,2 75 105 62,5 105 62,5 62,5 
10 8 28,8 129,3 75 90 55 90 55 55 
11 8 29,6 135 50 105 70 105 70 70 
12 8 29,6 138 97 107,5 67,5 107,5 67,5 67,5 
13 8 54,6 140 99 125 77,5 125 77,5 77,5 
14 8 33,2 135 90 115 65 115 65 65 
15 8 26,8 128 50 112,5 72,5 112,5 72,5 72,5 
16 8 27,8 136,2 90 105 70 105 70 70 
17 8 32,8 138,2 97 122,5 72,5 122,5 72,5 72,5 
18 8 33,2 133 97 135 70 135 70 70 
19 8 25 127 50 115 72,5 115 72,5 72,5 
20 8 30,2 130 90 100 65 100 65 65 
21 8 44,8 137 97 102,5 65 102,5 65 65 
22 8 31,8 127,2 50 90 50 90 50 50 
23 8 36,4 143 99 105 70 105 70 70 
24 8 23,2 132 90 95 55 95 55 55 
25 9 28,4 128,5 50 105 70 105 70 70 
26 9 48,6 154,5 99 125 85 125 85 85 
27 9 44,6 143 90 112,5 75 112,5 75 75 
28 9 43,6 145,2 97 120 75 120 75 75 
29 9 39,2 136,5 75 102,5 70 102,5 70 70 
30 9 31,4 141 97 107,5 62,5 107,5 62,5 62,5 
31 9 29 138 90 107,5 70 107,5 70 70 
32 9 36 139 90 100 60 100 60 60 
33 9 28,2 134 75 85 62,5 85 62,5 62,5 
34 9 28,2 135 75 115 65 115 65 65 
35 9 38,4 142 90 122,5 70 122,5 70 70 
36 9 35,4 142 90 115 65 115 65 65 
37 9 38,8 135 75 115 72,5 115 72,5 72,5 
38 9 27,2 134 75 120 77,5 120 77,5 77,5 
39 9 29,8 133 50 120 77,5 120 77,5 77,5 
40 9 29 139 90 92,5 57,5 92,5 57,5 57,5 
41 9 30,4 130 50 120 72,5 120 72,5 72,5 
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42 9 31,6 130 25 100 55 100 55 55 
43 9 27 127,8 10 120 62,5 120 62,5 62,5 
44 9 38,6 135 75 120 80 120 80 80 
45 9 49,2 141,4 97 110 72,5 110 72,5 72,5 
46 9 51,6 149,2 99 107,5 70 107,5 70 70 
47 9 37,6 138 90 105 62,5 105 62,5 62,5 
48 9 25,4 139,5 75 90 65 90 65 65 
49 9 40,2 142,3 97 102,5 60 102,5 60 60 
50 9 29,8 133 50 112,5 60 112,5 60 60 
51 9 29,2 138 75 105 60 105 60 60 
52 9 33,8 138,5 90 100 57,5 100 57,5 57,5 
53 9 30 141,2 90 102,5 52,5 102,5 52,5 52,5 
54 9 24,6 129,3 50 92,5 47,5 92,5 47,5 47,5 
55 10 39 146 90 117,5 72,5 117,5 72,5 72,5 
56 10 39,8 157 97 115 70 115 70 70 
57 10 57,5 154 99 130 80 130 80 80 
58 10 45 144 75 100 60 100 60 60 
59 10 25,8 130,6 25 100 62,5 100 62,5 62,5 
60 10 42 153 99 112,5 65 112,5 65 65 
61 10 42,2 154 99 105 67,5 105 67,5 67,5 
62 10 39,8 151 99 102,5 62,5 102,5 62,5 62,5 
63 10 43,9 144,4 75 125 82,5 125 82,5 82,5 
64 10 45,5 143,2 90 115 80 115 80 80 
65 10 32 133 25 112,5 70 112,5 70 70 
66 10 43,4 146,6 97 115 80 115 80 80 
67 10 37 144 90 110 60 110 60 60 
68 10 32,8 135,5 50 100 60 100 60 60 
69 10 38,2 144 90 110 70 110 70 70 
70 10 32,6 143 75 105 70 105 70 70 
71 10 49,8 150 97 120 85 120 85 85 
72 10 38,6 136 50 125 65 125 65 65 
73 10 49,6 154 99 135 80 135 80 80 
74 10 58,6 156 99 110 80 110 80 80 
75 10 34 138 50 125 67,5 125 67,5 67,5 
76 10 45,4 146 97 122,5 70 122,5 70 70 
77 10 30,8 140 50 120 75 120 75 75 
78 10 47,4 152 99 115 65 115 65 65 
79 10 36,6 147 90 125 72,5 125 72,5 72,5 
80 10 41,2 151 97 110 60 110 60 60 
81 10 42,4 137 75 120 72,5 120 72,5 72,5 
82 10 54 140,2 75 107,5 60 107,5 60 60 
83 10 34,8 141,5 50 100 60 100 60 60 
84 10 39 143,5 75 120 72,5 120 72,5 72,5 
85 10 29,4 135,2 50 130 70 130 70 70 
86 10 47,2 161,4 75 125 70 125 70 70 
87 10 57,2 148,2 90 120 70 120 70 70 
88 10 44,8 143,2 90 110 80 110 80 80 
89 10 42,8 143,8 90 120 67,5 120 67,5 67,5 
90 10 33,2 145,4 75 105 65 105 65 65 
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91 10 36,2 140 50 107,5 70 107,5 70 70 
92 10 31 142 75 90 60 90 60 60 
93 10 47,2 155,2 99 117,5 65 117,5 65 65 
94 10 57,4 156,2 99 137,5 85 137,5 85 85 
95 10 40,2 145,6 90 112,5 65 112,5 65 65 
96 10 28,6 141,8 75 110 65 110 65 65 
97 10 36 139,5 50 90 62,5 90 62,5 62,5 
98 10 29,8 143,7 75 117,5 70 117,5 70 70 
99 10 48,8 151 97 105 57,5 105 57,5 57,5 
100 10 37,2 136 50 115 80 115 80 80 
101 10 45,2 158 99 97,5 62,5 97,5 62,5 62,5 
102 10 37,4 144,8 97 105 55 105 55 55 
103 11 52,8 161,5 99 140 70 140 70 70 
104 11 43,4 148,5 90 125 70 125 70 70 
105 11 41 165 99 120 70 120 70 70 
106 11 39 148 75 110 60 110 60 60 
107 11 58,5 170 99 140 80 140 80 80 
108 11 51,4 158,4 99 135 80 135 80 80 
109 11 54,2 171 99 125 87,5 125 87,5 87,5 
110 11 44 157 99 120 70 120 70 70 
111 11 51,4 163,5 99 122,5 80 122,5 80 80 
112 11 28,5 143 75 125 65 125 65 65 
113 11 57 166 99 135 80 135 80 80 
114 11 55 173 99 110 70 110 70 70 
115 11 55,3 167,5 99 125 75 125 75 75 
116 11 76 176,1 99 132,5 85 132,5 85 85 
117 11 45,5 136 99 125 80 125 80 80 
118 11 44,3 156,3 99 135 82,5 135 82,5 82,5 
119 11 33,8 139 25 130 70 130 70 70 
120 11 47,4 149,8 90 112,5 75 112,5 75 75 
121 11 44 152 90 97,5 55 97,5 55 55 
122 11 43 153,2 90 120 70 120 70 70 
123 11 39,6 140 50 100 50 100 50 50 
124 11 36,8 142,4 25 130 82,5 130 82,5 82,5 
125 11 36,2 143,2 50 87,5 55 87,5 55 55 
126 11 38,4 144,5 75 120 72,5 120 72,5 72,5 
127 11 43,8 160 99 120 70 120 70 70 
128 11 30 139 50 110 60 110 60 60 
129 11 41 150 75 117,5 80 117,5 80 80 
130 11 50 153,6 97 107,5 62,5 107,5 62,5 62,5 
131 11 35,2 148 75 105 70 105 70 70 
132 11 51,8 157,2 97 110 67,5 110 67,5 67,5 
133 11 38,8 155 97 120 60 120 60 60 
134 11 45 153,5 97 112,5 75 112,5 75 75 
135 11 39,2 153 97 120 80 120 80 80 
136 11 40 147 90 125 80 125 80 80 
137 11 38 151 90 110 65 110 65 65 
138 11 57,2 155 97 117,5 80 117,5 80 80 
139 11 70,4 168 99 145 90 145 90 90 
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140 11 58,4 160 99 125 70 125 70 70 
141 11 43,8 155,5 99 107,5 70 107,5 70 70 
142 11 51,2 150 90 115 70 115 70 70 
143 11 37,4 152,5 97 115 60 115 60 60 
144 11 43 141,2 25 120 70 120 70 70 
145 11 46,2 150 97 105 62,5 105 62,5 62,5 
146 11 44,6 155,6 99 125 80 125 80 80 
147 11 31,8 150 90 125 67,5 125 67,5 67,5 
148 11 43,8 145 75 112,5 80 112,5 80 80 
149 11 38,6 144,5 75 125 80 125 80 80 
150 11 48,2 158,3 97 135 75 135 75 75 
151 11 43,8 151 97 110 70 110 70 70 
152 11 50,6 146,2 75 122,5 67,5 122,5 67,5 67,5 
153 11 46,6 146,6 75 107,5 60 107,5 60 60 
154 11 31,8 141,5 50 125 67,5 125 67,5 67,5 
155 11 40,6 155,2 99 95 60 95 60 60 
156 12 38,2 150,5 75 125 70 125 70 70 
157 12 39,4 161 99 125 72,5 125 72,5 72,5 
158 12 56 181 99 137,5 72,5 137,5 72,5 72,5 
159 12 38 146 50 105 65 105 65 65 
160 12 55,2 167,5 99 147,5 92,5 147,5 92,5 92,5 
161 12 59,5 173 99 117,5 77,5 117,5 77,5 77,5 
162 12 62 175,8 99 155 75 155 75 75 
163 12 33 145 50 110 60 110 60 60 
164 12 53,4 156 97 130 70 130 70 70 
165 12 65,4 177 99 132,5 60 132,5 60 60 
166 12 57 169 99 90 60 90 60 60 
167 12 62,6 173 99 155 90 155 90 90 
168 12 53,8 170 99 107,5 62,5 107,5 62,5 62,5 
169 12 43,6 150 50 117,5 65 117,5 65 65 
170 12 48,2 154 50 115 70 115 70 70 
171 12 63,8 174 99 140 80 140 80 80 
172 12 44 158,2 97 107,5 60 107,5 60 60 
173 12 44,2 152 90 125 80 125 80 80 
174 12 46,6 148 75 125 70 125 70 70 
175 12 41,2 155 75 120 72,5 120 72,5 72,5 
176 12 39,4 144 50 130 75 130 75 75 
177 12 44,6 148,5 75 107,5 62,5 107,5 62,5 62,5 
178 12 42,2 154 90 130 75 130 75 75 
179 12 47 162 99 102,5 57,5 102,5 57,5 57,5 
180 12 49,8 149,5 75 110 77,5 110 77,5 77,5 
181 12 36,4 151 90 115 67,5 115 67,5 67,5 
182 12 42 149,5 50 135 80 135 80 80 
183 12 47,8 156,2 90 117,5 77,5 117,5 77,5 77,5 
184 12 73,6 176 99 145 90 145 90 90 
185 12 48 164 99 115 70 115 70 70 
186 12 50,4 175 99 135 80 135 80 80 
187 12 50,6 164 97 120 80 120 80 80 
188 12 39 155 50 112,5 65 112,5 65 65 
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189 12 48,4 161,2 97 105 70 105 70 70 
190 12 69,8 165,3 99 122,5 80 122,5 80 80 
191 12 50,6 163 97 115 70 115 70 70 
192 12 45 158,2 97 112,5 65 112,5 65 65 
193 12 63,4 167,2 99 110 60 110 60 60 
194 12 54,6 160,5 99 125 75 125 75 75 
195 12 62,2 160,4 97 135 82,5 135 82,5 82,5 
196 12 68,4 168 99 120 90 120 90 90 
197 12 46,6 166,2 99 132,5 85 132,5 85 85 
198 12 46,8 151 50 110 70 110 70 70 
199 12 64 166,3 99 145 82,5 145 82,5 82,5 
200 12 56,2 161,5 97 125 72,5 125 72,5 72,5 
201 12 63,6 172,5 99 120 60 120 60 60 
202 12 56,4 160,5 90 145 70 145 70 70 
203 12 26,8 140,3  117,5 62,5 117,5 62,5 62,5 
204 13 75,2 191,2 90 120 70 120 70 70 
205 13 82 187 99 140 75 140 75 75 
206 13 69,4 181,6 99 125 92,5 126 92,5 92,5 
207 13 77 185 99 125 72,5 125 72,5 72,5 
208 13 79,8 189,5 99 145 70 145 70 70 
209 13 62 180 99 120 80 120 80 80 
210 13 78 175 97 135 85 135 85 85 
211 13 45 154 50 107,5 70 107,5 70 70 
212 13 86 185 99 142,5 80 142,5 80 80 
213 13 69,2 187,1 99 160 75 160 75 75 
214 13 66,5 180 99 122,5 70 122,5 70 70 
215 13 64,5 179,7 99 125 72,5 125 72,5 72,5 
216 13 74,6 168 90 137,5 80 137,5 80 80 
217 13 49 165,3 97 135 75 135 75 75 
218 13 73,6 186 99 135 75 135 75 75 
219 13 46,8 157,5 75 132,5 70 132,5 70 70 
220 13 59 161 97 130 80 130 80 80 
221 13 73 174  150 85 150 85 85 
222 13 47,2 161,5  112,5 65 112,5 65 65 
223 13 61 178 99 135 82,5 135 82,5 82,5 
224 13 57 170  115 77,5 115 77,5 77,5 
225 13 66,6 156  130 75 130 75 75 
226 13 38,8 157  120 67,5 120 67,5 67,5 
227 13 56,8 161 90 130 82,5 130 82,5 82,5 
228 13 69,2 161 90 160 90 160 90 90 
229 13 60,2 165 90 122,5 77,5 122,5 77,5 77,5 
230 13 69 162 90 160 87,5 160 87,5 87,5 
231 13 48,8 168 99 140 92,5 140 92,5 92,5 
232 13 57,6 158,2 75 115 80 115 80 80 
233 13 67,8 166,2 97 140 85 140 85 85 
234 13 60,2 178,2 99 127,5 67,5 127,5 67,5 67,5 
235 13 50 165,3 90 112,5 70 112,5 70 70 
236 13 70,2 180 99 127,5 60 127,5 60 60 
237 13 49,8 159 75 110 70 110 70 70 
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238 13 68,8 174,6 97 130 77,5 130 77,5 77,5 
239 13 87,2 184,4 99 147,5 75 147,5 75 75 
240 13 46,6 166,2 97 115 60 115 60 60 
241 13 70,4 173 99 140 75 140 75 75 
242 13 74 174 97 160 85 160 85 85 
243 13 59,8 169,3 97 122,5 75 122,5 75 75 
244 13 57,6 166,7 90 122,5 70 122,5 70 70 
245 13 57 178,2 97 122,5 80 122,5 80 80 
246 13 79,4 179,2 99 135 80 135 80 80 
247 13 57,4 171,2 97 117,5 70 117,5 70 70 
248 13 80,6 159,4 90 137,5 90 137,5 90 90 
249 13 52,2 159 90 110 77,5 110 77,5 77,5 
250 13 62,8 168,5 99 120 70 120 70 70 
251 13 53,8 164,3 97 110 70 110 70 70 
252 13 44,2 148,5 50 110 60 110 60 60 
253 13 50,2 167 97 120 60 120 60 60 
254 14 60 179 99 140 82,5 140 82,5 82,5 
255 14 67,8 183 99 140 80 140 80 80 
256 14 57 171,5 90 127,5 72,5 127,5 72,5 72,5 
257 14 66,8 186 99 140 70 140 70 70 
258 14 81,2 185,4 99 145 85 145 85 85 
259 14 66 182 99 140 70 140 70 70 
260 14 58 173,2 97 137,5 70 137,5 70 70 
261 14 66,6 175,5 90 150 85 150 85 85 
262 14 49,3 169,4  120 70 120 70 70 
263 14 55 158 50 125 77,5 125 77,5 77,5 
264 14 70,8 186  135 65 135 65 65 
265 14 63,4 180 99 137,5 70 137,5 70 70 
266 14 36,8 155,5 50 147,5 85 147,5 85 85 
267 14 87,6 184 99 150 90 150 90 90 
268 14 67,4 177  145 80 145 80 80 
269 14 50 154 25 110 70 110 70 70 
270 14 52,2 169 75 120 80 120 80 80 
271 14 57 163,2 75 120 85 120 85 85 
272 14 57,8 177 99 135 80 135 80 80 
273 14 68,8 174,2 97 140 70 140 70 70 
274 14 59,6 174,6 99 112,5 72,5 112,5 72,5 72,5 
275 14 78,4 182 99 135 70 135 70 70 
276 14 51,6 172,5 97 137,5 80 137,5 80 80 
277 14 59,2 173,2 90 132,5 70 132,5 70 70 
278 14 69,2 176,3 97 125 67,5 125 67,5 67,5 
279 14 80 186 99 160 62,5 160 62,5 62,5 
280 14 59,4 179,2 99 132,5 82,5 132,5 82,5 82,5 
281 14 59,8 179,8 99 137,5 70 137,5 70 70 
282 14 89,4 181,5 99 135 82,5 135 82,5 82,5 
283 14 59,2 160 75 160 85 160 85 85 
284 14 89,6 179 99 160 90 160 90 90 
285 14 68,6 173 90 130 80 130 80 80 
286 14 68,8 172 90 127,5 75 127,5 75 75 
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287 14 56 177,3 99 147,5 75 147,5 75 75 
288 14 44,8 159,2 50 115 65 115 65 65 
289 14 62 188 99 142,5 80 142,5 80 80 
290 14 52,6 178,5 97 117,5 75 117,5 75 75 
291 14 51,8 173,7 90 122,5 65 122,5 65 65 
292 14 53,6 174 90 105 60 105 60 60 
293 14 70 174,3 97 147,5 80 147,5 80 80 
294 14 61,2 176,8 97 145 80 145 80 80 
295 14 57 167 75 127,5 77,5 127,5 77,5 77,5 
296 14 57,6 169,8 90 140 80 140 80 80 
297 14 59,4 177,5 97 115 77,5 115 77,5 77,5 
298 14 65,6 179 97 125 70 125 70 70 
299 15 103,5 199,5 99 145 80 145 80 80 
300 15 85,8 180 97 150 90 150 90 90 
301 15 74 179,4 97 130 70 130 70 70 
302 15 66,8 183,6 99 135 77,5 135 77,5 77,5 
303 15 66 174 75 130 70 130 70 70 
304 15 73 189,7 99 137,5 70 137,5 70 70 
305 15 85 196,2 99 115 80 115 80 80 
306 15 77,6 192,7 99 150 75 150 75 75 
307 15 81,4 189 99 130 75 130 75 75 
308 15 71,7 187,5 99 140 80 140 80 80 
309 15 88,8 190 99 170 50 170 50 50 
310 15 80 183 97 170 82,5 170 82,5 82,5 
311 15 61,8 172,7 75 117,5 70 117,5 70 70 
312 15 81 189,1 99 150 80 150 80 80 
313 15 70,3 185 99 125 70 125 70 70 
314 15 69,4 178,6 97 135 70 135 70 70 
315 15 66,4 178,4 90 135 70 135 70 70 
316 15 63,6 164 50 125 60 125 60 60 
317 15 70,4 186 99 120 85 120 85 85 
318 15 61,4 174 75 140 70 140 70 70 
319 15 85,3 174 75 130 85 130 85 85 
320 15 61,4 180 97 132,5 70 132,5 70 70 
321 15 93,2 189,3 99 127,5 70 127,5 70 70 
322 15 67,2 174,3 90 150 85 150 85 85 
323 15 74,6 193 99 140 80 140 80 80 
324 15 86,6 188 99 127,5 72,5 127,5 72,5 72,5 
325 15 60,4 176 90 140 70 140 70 70 
326 15 75,4 183,4 99 135 70 135 70 70 
327 15 81,8 165,2 25 130 67,5 130 67,5 67,5 
328 15 71,8 188 99 110 70 110 70 70 
329 15 72,2 179 90 130 70 130 70 70 
330 15 67,8 179 97 132,5 70 132,5 70 70 
331 15 70,8 180 97 140 87,5 140 87,5 87,5 
332 15 65,6 174,2 90 140 85 140 85 85 
333 15 58,8 168,3 75 130 65 130 65 65 
334 15 47 172,8 90 135 70 135 70 70 
335 15 43,6 164,4 50 115 67,5 115 67,5 67,5 
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336 15 72 162,4 50 110 60 110 60 60 
Cifras en color blanco y fondo negro: TA alta. Cifras en negrita y fondo gris: TA normal alta. 
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TENSIÓN ARTERIAL DE REPOSO. NIÑAS 

 
 
Tabla 32. Tensión arterial de  reposo. Determinación de tensión arterial sistólica y 
diastólica. Normal, alta y elevada según estudios de referencia. NIÑAS 

 
The Fourth Report. 
Perdiatrics 2004* 

RICARDIN II. 
An Esp Pediat 

1995* 
Nº Edad Peso Talla Ptl talla TAS TAD TAS TAD IV TAD V 

1 8 44,4 130 50 145 87,5 145 87,5 87,5 
2 8 29,2 127 75 110 70 110 70 70 
3 8 41,2 137 97 120 75 120 75 75 
4 8 34,4 131 75 100 60 100 60 60 
5 8 26,6 136 90 97,5 65 97,5 65 65 
6 8 33,4 129 75 100 65 100 65 65 
7 8 28,2 133 90 125 70 125 70 70 
8 8 26,8 135 90 90 57,5 90 57,5 57,5 
9 8 28 134 75 100 52,5 100 52,5 52,5 
10 8 28,8 133 90 120 65 120 65 65 
11 8 36,2 136 90 95 55 95 55 55 
12 8 35 133 97 120 75 120 75 75 
13 8 46,4 141 97 125 65 125 65 65 
14 8 39,4 141 97 112,5 77,5 112,5 77,5 77,5 
15 8 33,6 141,5 99 112,5 70 112,5 70 70 
16 8 40 140,5 97 130 90 130 90 90 
17 8 31 142 99 95 67,5 95 67,5 67,5 
18 8 30,4 133 97 115 57,5 115 57,5 57,5 
19 8 34,4 131,8 90 95 60 95 60 60 
20 8 30,8 130,8 75 100 52,5 100 52,5 52,5 
21 8 36,8 132 90 120 72,5 120 72,5 72,5 
22 8 31,8 132 75 100 70 100 70 70 
23 8 41 140,2 97 120 70 120 70 70 
24 8 42,2 141 99 110 65 110 65 65 
25 9 23,5 135 50 110 80 110 80 80 
26 9 34 144,2 90 115 70 115 70 70 
27 9 38 141,2 75 100 60 100 60 60 
28 9 29,2 137 75 100 60 100 60 60 
29 9 35,2 140 90 85 50 85 50 50 
30 9 35,6 143 97 97,5 60 97,5 60 60 
31 9 36,4 138 90 110 60 110 60 60 
32 9 37,6 144,2 97 115 70 115 70 70 
33 9 38,6 139,2 97 100 62,5 100 62,5 62,5 
34 9 42,4 136 75 85 60 85 60 60 
35 9 30,6 134 50 97,5 65 97,5 65 65 
36 9 52,8 145 99 95 65 95 65 65 
37 9 43,8 148 99 107,5 77,5 107,5 77,5 77,5 
38 9 30,8 139 75 100 60 100 60 60 
39 9 31,4 136 90 112,5 70 112,5 70 70 
40 9 32 133 75 135 95 135 95 95 
41 9 33,4 137 75 112,5 70 112,5 70 70 
42 9 40,2 137 75 105 67,5 105 67,5 67,5 
43 9 24,6 130 50 105 60 105 60 60 
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44 9 34,8 142,5 97 105 65 105 65 65 
45 9 32 140 75 130 80 130 80 80 
46 9 35,6 140 97 140 87,5 140 87,5 87,5 
47 9 42,4 143 97 125 80 125 80 80 
48 9 37,5 148,5 97 110 50 110 50 50 
49 9 62 143,3 99 140 80 140 80 80 
50 9 41,6 141,2 90 112,5 62,5 112,5 62,5 62,5 
51 9 33 141 97 122,5 67,5 122,5 67,5 67,5 
52 9 41,4 140 97 107,5 65 107,5 65 65 
53 10 42,2 147 97 122,5 75 122,5 75 75 
54 10 41,2 141 75 105 65 105 65 65 
55 10 40 154,2 97 100 70 100 70 70 
56 10 41 145,2 75 107,5 65 107,5 65 65 
57 10 48,4 151,2 99 125 72,5 125 72,5 72,5 
58 10 48,4 141,5 50 112,5 75 112,5 75 75 
59 10 43 140 75 115 70 115 70 70 
60 10 45,8 158 99 117,5 70 117,5 70 70 
61 10 43,5 141 75 130 85 130 85 85 
62 10 44,4 156,5 99 95 67,5 95 67,5 67,5 
63 10 33,4 143 90 102,5 65 102,5 65 65 
64 10 46,2 153 97 115 70 115 70 70 
65 10 38,2 146 90 105 70 105 70 70 
66 10 33,2 142 75 105 67,5 105 67,5 67,5 
67 10 38 145,2 75 117,5 75 117,5 75 75 
68 10 38,2 149 99 110 65 110 65 65 
69 10 43,4 140 75 120 70 120 70 70 
70 10 33,4 140 75 120 72,5 120 72,5 72,5 
71 10 36,6 138 50 115 67,5 115 67,5 67,5 
72 10 33,6 142,5 90 100 60 100 60 60 
73 10 37,8 144,5 75 120 80 120 80 80 
74 10 32,2 142 90 110 65 110 65 65 
75 10 38,6 141,2 75 102,5 67,5 102,5 67,5 67,5 
76 10 35,2 137,6 50 112,5 70 112,5 70 70 
77 10 58,4 154 99 125 70 125 70 70 
78 10 40,6 151,2 90 112,5 67,5 112,5 67,5 67,5 
79 10 51,4 152,2 97 115 62,5 115 62,5 62,5 
80 10 46,2 139,3 75 112,5 70 112,5 70 70 
81 10 35,6 147,5 90 115 82,5 115 82,5 82,5 
82 10 41 152,2 97 105 70 105 70 70 
83 11 39,5 147,2 75 117,5 70 117,5 70 70 
84 11 64,6 169,6 99 155 70 155 70 70 
85 11 45,4 149,5 50 120 80 120 80 80 
86 11 64,2 169 99 145 80 145 80 80 
87 11 43 153 75 120 70 120 70 70 
88 11 44 161 99 122,5 75 122,5 75 75 
89 11 46 156 90 110 70 110 70 70 
90 11 60 166 99 120 65 120 65 65 
91 11 33,3 148,4 75 117,5 72,5 117,5 72,5 72,5 
92 11 45,4 156,4 90 150 95 150 95 95 
93 11 51,4 158 97 125 80 125 80 80 
94 11 43,5 157,8 97 147,5 82,5 147,5 82,5 82,5 
95 11 48,8 164,3 99 112,5 67,5 112,5 67,5 67,5 
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96 11 37 147 50 112,5 75 112,5 75 75 
97 11 50 166 99 122,5 77,5 122,5 77,5 77,5 
98 11 49,5 168 99 130 75 130 75 75 
99 11 52,3 171,5 99 105 60 105 60 60 
100 11 49,5 156,1 90 120 77,5 120 77,5 77,5 
101 11 53 168 99 135 82,5 135 82,5 82,5 
102 11 39,2 148,6 75 115 70 115 70 70 
103 11 42 161 99 127,5 75 127,5 75 75 
104 11 39 139 10 120 70 120 70 70 
105 11 50,8 146,2 75 140 87,5 140 87,5 87,5 
106 11 45,2 157,2 97 117,5 70 117,5 70 70 
107 11 43,8 154,6 90 120 70 120 70 70 
108 11 48,4 152 97 110 70 110 70 70 
109 11 38 150,3 90 110 70 110 70 70 
110 11 54 149 75 137,5 80 137,5 80 80 
111 11 50,8 151 75 125 80 125 80 80 
112 11 32 141 50 120 70 120 70 70 
113 11 47,6 156,2 97 115 70 115 70 70 
114 11 35,4 147 75 117,5 65 117,5 65 65 
115 11 42 143,5 50 112,5 72,5 112,5 72,5 72,5 
116 11 68,4 165 99 125 75 125 75 75 
117 11 47,6 159 97 122,5 70 122,5 70 70 
118 11 48,8 155,3 97 130 70 130 70 70 
119 11 53,8 156,5 97 115 75 115 75 75 
120 11 41,2 150 75 97,5 60 97,5 60 60 
121 11 42,2 154,4 90 115 65 115 65 65 
122 11 38,6 141 25 100 62,5 100 62,5 62,5 
123 11 49,2 152,4 97 95 67,5 95 67,5 67,5 
124 11 52 158 99 120 72,5 120 72,5 72,5 
125 11 42,8 147,4 75 102,5 60 102,5 60 60 
126 11 34,4 145 50 107,5 60 107,5 60 60 
127 11 59,2 155 99 120 70 120 70 70 
128 11 45,4 150,3 90 125 75 125 75 75 
129 11 38,8 151 75 105 62,5 105 62,5 62,5 
130 11 52,6 156,2 99 125 80 125 80 80 
131 11 39,4 147,5 75 105 60 105 60 60 
132 11 37,8 142 50 107,5 75 107,5 75 75 
133 11 34 148,5 75 107,5 60 107,5 60 60 
134 11 40,5 150 90 105 70 105 70 70 
135 11 53,6 156 97 115 70 115 70 70 
136 11 37 135 10 102,5 60 102,5 60 60 
137 11 44,4 160 99 112,5 65 112,5 65 65 
138 11 54,4 163,5 99 140 72,5 140 72,5 72,5 
139 11 58 147,3 75 105 72,5 105 72,5 72,5 
140 11 55,8 150 90 132,5 70 132,5 70 70 
141 11 38,2 152,3 90 105 70 105 70 70 
142 11 48,2 145,2 10 125 60 125 60 60 
143 11 47,4 153,2 90 127,5 80 127,5 80 80 
144 11 36,2 152 90 110 70 110 70 70 
145 11 36 145,2 75 135 70 135 70 70 
146 11 32,6 145 75 97,5 55 97,5 55 55 
147 11 35 152,2 97 120 65 120 65 65 
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148 11 40,2 144,2 75 132,5 72,5 132,5 72,5 72,5 
149 11 45,2 151 90 110 60 110 60 60 
150 11 33,8 141,2 50 90 55 90 55 55 
151 11 66,4 151 90 130 72,5 130 72,5 72,5 
152 11 40,2 156,2 97 110 60 110 60 60 
153 12 47 160 90 112,5 70 112,5 70 70 
154 12 71 168,4 99 150 82,5 150 82,5 82,5 
155 12 53 166,5 99 122,5 70 122,5 70 70 
156 12 52,4 165 99 125 77,5 125 77,5 77,5 
157 12 46,4 155 75 105 70 105 70 70 
158 12 55,2 162,5 99 115 70 115 70 70 
159 12 49,6 155,4 97 120 65 120 65 65 
160 12 75,4 168 97 135 70 135 70 70 
161 12 54,4 165,5 97 115 65 115 65 65 
162 12 38 153 75 92,5 70 92,5 70 70 
163 12 53,8 161,2 97 122,5 70 122,5 70 70 
164 12 41 146,2 50 105 60 105 60 60 
165 12 38,4 155 90 130 70 130 70 70 
166 12 49,2 155 90 125 80 125 80 80 
167 12 46,6 158 97 130 70 130 70 70 
168 12 35,2 145,6 50 112,5 70 112,5 70 70 
169 12 78,6 162,3 97 130 80 130 80 80 
170 12 46 156 90 125 70 125 70 70 
171 12 60 157 90 120 70 120 70 70 
172 12 59,8 164,5 99 115 70 115 70 70 
173 13 55,2 176,5 99 132,5 70 132,5 70 70 
174 13 55 175,6 99 132,5 85 132,5 85 85 
175 13 53,8 169,5 99 120 70 120 70 70 
176 13 69 171 99 120 80 120 80 80 
177 13 46,8 148 10 115 77,5 115 77,5 77,5 
178 13 43,8 159,5 90 132,5 65 132,5 65 65 
179 13 48 163,8 97 132,5 70 132,5 70 70 
180 13 69,6 179,3 99 125 72,5 125 72,5 72,5 
181 13 61,2 177 99 125 80 125 80 80 
182 13 59 171,5 99 145 85 145 85 85 
183 13 56 173 97 100 65 100 65 65 
184 13 58,7 169,2 90 137,5 82,5 137,5 82,5 82,5 
185 13 57 168 97 125 75 125 75 75 
186 13 53,4 161 90 125 72,5 125 72,5 72,5 
187 13 66,4 168,3 99 137,5 85 137,5 85 85 
188 13 54 161 75 120 72,5 120 72,5 72,5 
189 13 57,4 155,2 50 130 87,5 130 87,5 87,5 
190 13 56 161 97 117,5 70 117,5 70 70 
191 13 55,8 150 50 125 72,5 125 72,5 72,5 
192 13 39,4 152 50 90 57,5 90 57,5 57,5 
193 13 45,4 166 97 117,5 70 117,5 70 70 
194 13 55 161,2 75 115 70 115 70 70 
195 13 50,6 153 25 140 70 140 70 70 
196 13 53 162 90 117,5 77,5 117,5 77,5 77,5 
197 13 51,4 170 99 135 65 135 65 65 
198 13 43,6 166,5 99 120 60 120 60 60 
199 13 56,6 171,8 99 100 67,5 100 67,5 67,5 
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200 13 44,4 156,2 75 110 70 110 70 70 
201 13 68,2 169,2 99 125 75 125 75 75 
202 13 66,8 174 99 132,5 70 132,5 70 70 
203 13 49 159 90 127,5 67,5 127,5 67,5 67,5 
204 14 69,5 166,5 99 120 87,5 120 87,5 87,5 
205 14 64,2 172,6 99 125 77,5 125 77,5 77,5 
206 14 68 167,4 97 140 80 140 80 80 
207 14 67,5 176,6 99 130 70 130 70 70 
208 14 70,2 169 99 137,5 70 137,5 70 70 
209 14 54,8 171 99 125 75 125 75 75 
210 14 70 181,2 99 130 90 130 90 90 
211 14 51,2 170 99 107,5 67,5 107,5 67,5 67,5 
212 14 53,8 163,5 90 137,5 77,5 137,5 77,5 77,5 
213 14 60,8 166 97 125 80 125 80 80 
214 14 58,8 169,5 97 120 72,5 120 72,5 72,5 
215 14 66 181 99 137,5 75 137,5 75 75 
216 14 46,6 153 25 120 65 120 65 65 
217 14 74,2 170 99 120 75 120 75 75 
218 14 54,4 167,2 90 120 67,5 120 67,5 67,5 
219 14 54 162 75 127,5 75 127,5 75 75 
220 14 49,6 158 75 125 70 125 70 70 
221 14 73,4 167,2 97 117,5 67,5 117,5 67,5 67,5 
222 14 54,4 165 97 117,5 67,5 117,5 67,5 67,5 
223 14 57,8 170 97 135 90 135 90 90 
224 15 63,4 180 99 110 67,5 110 67,5 67,5 
225 15 67 167,8 90 132,5 75 132,5 75 75 
226 15 60,6 171 99 150 82,5 150 82,5 82,5 
227 15 69 181 99 137,5 90 137,5 90 90 
228 15 55,2 172,6 90 110 70 110 70 70 
229 15 73 183,9 99 117,5 67,5 117,7 67,5 67,5 
230 15 57 167 90 130 70 130 70 70 
231 15 57,2 173 99 137,5 75 137,5 75 75 
232 15 51,8 156 25 110 70 110 70 70 
233 15 54,6 175 99 117,5 70 117,5 70 70 
234 15 63,8 177,3 99 135 77,5 135 77,5 77,5 
235 15 55 166,6 97 122,5 70 122,5 70 70 
236 15 71,2 175,3 99 140 90 140 90 90 
237 15 50,8 171,8 99 105 62,5 105 62,5 62,5 
238 15 67,8 169,6 97 130 77,5 130 77,5 77,5 
239 15 56,2 156,5 25 105 70 105 70 70 
240 15 57 170,5 97 135 70 135 70 70 
241 15 56,2 168,2 97 102,5 60 102,5 60 60 
242 15 48,8 162 75 112,5 65 112,5 65 65 
243 15 61,8 170,5 97 107,5 60 107,5 60 60 
Cifras en color blanco y fondo negro: TA alta. Cifras en negrita y fondo gris: TA normal alta. 
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TENSIÓN ARTERIAL DE ESFUERZO. NIÑOS 

 
Tabla 36. Tensiones arteriales y frecuencias cardiacas de reposo y de esfuerzo. NIÑOS 

 Edad Sexo Peso Talla 

Sis 
reposo 

promedio 

Dias 
reposo 

promedio 
FC 

reposo 
FC 

esfuerzo 
Sis 

esfuerzo 
Diast 

reposo 
1 8 m 36 132,6 100 65 80 140 110 60 
2 8 m 32,2 139 117,5 65 85 130 150 60 
3 8 m 32,8 137 120 67,5 80 145 130 70 
4 8 m 35,4 135 122,5 77,5 83 140 120 70 
5 8 m 33,4 127,3 90 60 70 150 120 70 
6 8 m 37,6 137,3 122,5 70 85 140 130 70 
7 8 m 28 130 105 65 80 150 115 65 
8 8 m 29,4 131,5 115 75 75 150 120 85 
9 8 m 23,8 126,2 105 62,5 67 160 120 70 

10 8 m 28,8 129,3 90 55 65 140 115 65 
11 8 m 29,6 135 105 70 80 140 130 70 
12 8 m 29,6 138 107,5 67,5 80 130 120 70 
13 8 m 54,6 140 125 77,5 65 150 140 70 
14 8 m 33,2 135 115 65 70 140 150 65 
15 8 m 26,8 128 112,5 72,5 80 170 140 70 
16 8 m 27,8 136,2 105 70 75 130 140 70 
17 8 m 32,8 138,2 122,5 72,5 90 150 140 70 
18 8 m 33,2 133 135 70 90 150 140 70 
19 8 m 25 127 115 72,5 75 140 130 70 
20 8 m 30,2 130 100 65 85 140 120 65 
21 8 m 44,8 137 102,5 65 74 210 140 70 
22 8 m 31,8 127,2 90 50 88 160 110 75 
23 8 m 36,4 143 105 70 60 130 120 60 
24 8 m 23,2 132 95 55 78 140 90 50 
25 9 m 28,4 128,5 105 70 95 160 140 70 
26 9 m 48,6 154,5 125 85 95 190 130 70 
27 9 m 44,6 143 112,5 75 65 170 150 80 
28 9 m 43,6 145,2 120 75 65 170 145 80 
29 9 m 39,2 136,5 102,5 70 80 150 140 80 
30 9 m 31,4 141 107,5 62,5 80 160 150 60 
31 9 m 29 138 107,5 70 80 140 130 65 
32 9 m 36 139 100 60 70 160 140 70 
33 9 m 28,2 134 85 62,5 70 160 130 60 
34 9 m 28,2 135 115 65 75 135 135 80 
35 9 m 38,4 142 122,5 70 70 160 160 80 
36 9 m 35,4 142 115 65 75 140 135 70 
37 9 m 38,8 135 115 72,5 80 160 160 70 
38 9 m 27,2 134 120 77,5 80 140 150 60 
39 9 m 29,8 133 120 77,5 100 150 120 70 
40 9 m 29 139 92,5 57,5 65 110 115 70 
41 9 m 30,4 130 120 72,5 75 150 140 70 
42 9 m 31,6 130 100 55 75 140 105 50 
43 9 m 27 127,8 120 62,5 85 180 140 60 
44 9 m 38,6 135 120 80 75 150 130 90 
45 9 m 49,2 141,4 110 72,5 70 170 125 75 
46 9 m 51,6 149,2 107,5 70 70 180 140 60 
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47 9 m 37,6 138 105 62,5 62 130 150 60 
48 9 m 25,4 139,5 90 65 94 150 130 65 
49 9 m 40,2 142,3 102,5 60 60 145 120 75 
50 9 m 29,8 133 112,5 60 80 170 110 70 
51 9 m 29,2 138 105 60 70 140 115 70 
52 9 m 33,8 138,5 100 57,5 86 160 110 60 
53 9 m 30 141,2 102,5 52,5 80 130 110 50 
54 9 m 24,6 129,3 92,5 47,5 60 150 120 65 
55 10 m 39 146 117,5 72,5 65 135 140 70 
56 10 m 39,8 157 115 70 75 140 130 70 
57 10 m 57,5 154 130 80 70 160 160 90 
58 10 m 45 144 100 60 60 120 120 60 
59 10 m 25,8 130,6 100 62,5 80 140 130 65 
60 10 m 42 153 112,5 65 60 150 150 80 
61 10 m 42,2 154 105 67,5 80 155 160 85 
62 10 m 39,8 151 102,5 62,5 75 155 160 80 
63 10 m 43,9 144,4 125 82,5 98 170 150 85 
64 10 m 45,5 143,2 115 80 70 170 140 70 
65 10 m 32 133 112,5 70 100 130 140 70 
66 10 m 43,4 146,6 115 80 65 160 130 80 
67 10 m 37 144 110 60 75 160 125 70 
68 10 m 32,8 135,5 100 60 66 170 115 60 
69 10 m 38,2 144 110 70 88 180 110 60 
70 10 m 32,6 143 105 70 90 135 130 70 
71 10 m 49,8 150 120 85 72 195 130 70 
72 10 m 38,6 136 125 65 65 155 150 70 
73 10 m 49,6 154 135 80 70 160 150 65 
74 10 m 58,6 156 110 80 65 140 140 80 
75 10 m 34 138 125 67,5 70 150 130 80 
76 10 m 45,4 146 122,5 70 88 170 160 85 
77 10 m 30,8 140 120 75 110 150 125 65 
78 10 m 47,4 152 115 65 68 170 140 70 
79 10 m 36,6 147 125 72,5 80 140 130 60 
80 10 m 41,2 151 110 60 95 160 120 60 
81 10 m 42,4 137 120 72,5 80 140 150 70 
82 10 m 54 140,2 107,5 60 78 165 130 70 
83 10 m 34,8 141,5 100 60 70 145 130 60 
84 10 m 39 143,5 120 72,5 85 150 150 90 
85 10 m 29,4 135,2 130 70 90 140 130 70 
86 10 m 47,2 161,4 125 70 70 180 120 40 
87 10 m 57,2 148,2 120 70 70 160 150 70 
88 10 m 44,8 143,2 110 80 80 190 120 75 
89 10 m 42,8 143,8 120 67,5 66 145 130 70 
90 10 m 33,2 145,4 105 65 90 180 140 80 
91 10 m 36,2 140 107,5 70 78 160 120 65 
92 10 m 31 142 90 60 65 130 100 60 
93 10 m 47,2 155,2 117,5 65 95 190 135 75 
94 10 m 57,4 156,2 137,5 85 70 190 135 75 
95 10 m 40,2 145,6 112,5 65 55 130 130 70 
96 10 m 28,6 141,8 110 65 105 155 105 60 
97 10 m 36 139,5 90 62,5 80 170 120 70 
98 10 m 29,8 143,7 117,5 70 72 155 120 60 
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99 10 m 48,8 151 105 57,5 75 175 120 60 
100 10 m 37,2 136 115 80 83 145 140 70 
101 10 m 45,2 158 97,5 62,5 70 140 110 70 
102 10 m 37,4 144,8 105 55 67 140 110 50 
103 11 m 52,8 161,5 140 70 105 170 160 70 
104 11 m 43,4 148,5 125 70 65 130 135 70 
105 11 m 41 165 120 70 80 150 110 65 
106 11 m 39 148 110 60 80 145 120 70 
107 11 m 58,5 170 140 80 88 165 130 75 
108 11 m 51,4 158,4 135 80 82 160 140 70 
109 11 m 54,2 171 125 87,5 75 120 150 80 
110 11 m 44 157 120 70 60 130 130 70 
111 11 m 51,4 163,5 122,5 80 70 140 150 70 
112 11 m 28,5 143 125 65 75 145 140 70 
113 11 m 57 166 135 80 75 160 170 90 
114 11 m 55 173 110 70 65 150 130 70 
115 11 m 55,3 167,5 125 75 98 140 155 60 
116 11 m 76 176,1 132,5 85 60 190 165 90 
117 11 m 45,5 136 125 80 90 160 120 80 
118 11 m 44,3 156,3 135 82,5 95 140 160 80 
119 11 m 33,8 139 130 70 70 135 140 80 
120 11 m 47,4 149,8 112,5 75 50 135 150 70 
121 11 m 44 152 97,5 55 55 140 120 50 
122 11 m 43 153,2 120 70 100 165 160 80 
123 11 m 39,6 140 100 50 75 135 120 60 
124 11 m 36,8 142,4 130 82,5 100 145 140 70 
125 11 m 36,2 143,2 87,5 55 60 140 130 80 
126 11 m 38,4 144,5 120 72,5 62 150 150 80 
127 11 m 43,8 160 120 70 110 180 150 85 
128 11 m 30 139 110 60 75 150 120 60 
129 11 m 41 150 117,5 80 100 170 145 70 
130 11 m 50 153,6 107,5 62,5 80 170 140 70 
131 11 m 35,2 148 105 70 80 140 140 80 
132 11 m 51,8 157,2 110 67,5 70 200 130 60 
133 11 m 38,8 155 120 60 90 145 120 60 
134 11 m 45 153,5 112,5 75 70 175 155 80 
135 11 m 39,2 153 120 80 70 170 145 95 
136 11 m 40 147 125 80 100 160 140 80 
137 11 m 38 151 110 65 62 130 140 75 
138 11 m 57,2 155 117,5 80 70 185 135 85 
139 11 m 70,4 168 145 90 100 190 170 70 
140 11 m 58,4 160 125 70 62 140 155 70 
141 11 m 43,8 155,5 107,5 70 75 160 110 60 
142 11 m 51,2 150 115 70 65 180 130 60 
143 11 m 37,4 152,5 115 60 70 150 130 70 
144 11 m 43 141,2 120 70 65 145 140 70 
145 11 m 46,2 150 105 62,5 80 150 140 70 
146 11 m 44,6 155,6 125 80 90 170 130 60 
147 11 m 31,8 150 125 67,5 76 170 140 70 
148 11 m 43,8 145 112,5 80 80 170 115 50 
149 11 m 38,6 144,5 125 80 80 150 120 70 
150 11 m 48,2 158,3 135 75 53 130 160 60 
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151 11 m 43,8 151 110 70 65 190 130 70 
152 11 m 50,6 146,2 122,5 67,5 82 180 160 80 
153 11 m 46,6 146,6 107,5 60 100 180 160 50 
154 11 m 31,8 141,5 125 67,5 80 150 140 70 
155 11 m 40,6 155,2 95 60 80 190 125 60 
156 12 m 38,2 150,5 125 70 70 130 120 50 
157 12 m 39,4 161 125 72,5 65 150 175 70 
158 12 m 56 181 137,5 72,5 70 175 160 80 
159 12 m 38 146 105 65 60 120 140 70 
160 12 m 55,2 167,5 147,5 92,5 115 175 160 70 
161 12 m 59,5 173 117,5 77,5 50 130 170 80 
162 12 m 62 175,8 155 75 70 130 210 75 
163 12 m 33 145 110 60 60 110 130 60 
154 12 m 53,4 156 130 70 110 170 140 70 
165 12 m 65,4 177 132,5 60 63 160 170 80 
166 12 m 57 169 90 60 60 130 150 60 
167 12 m 62,6 173 155 90 100 170 160 90 
168 12 m 53,8 170 107,5 62,5 50 130 160 70 
169 12 m 43,6 150 117,5 65 60 150 130 60 
170 12 m 48,2 154 115 70 80 150 120 65 
171 12 m 63,8 174 140 80 82 180 180 85 
172 12 m 44 158,2 107,5 60 80 150 150 80 
173 12 m 44,2 152 125 80 80 180 130 80 
174 12 m 46,6 148 125 70 80 140 160 80 
175 12 m 41,2 155 120 72,5 90 160 150 70 
176 12 m 39,4 144 130 75 82 130 120 60 
177 12 m 44,6 148,5 107,5 62,5 70 150 150 75 
178 12 m 42,2 154 130 75 84 190 150 85 
179 12 m 47 162 102,5 57,5 65 150 140 70 
180 12 m 49,8 149,5 110 77,5 83 150 140 70 
181 12 m 36,4 151 115 67,5 68 145 140 70 
182 12 m 42 149,5 135 80 75 170 130 80 
183 12 m 47,8 156,2 117,5 77,5 80 170 170 80 
184 12 m 73,6 176 145 90 90 145 205 80 
185 12 m 48 164 115 70 70 155 160 80 
186 12 m 50,4 175 135 80 75 170 140 80 
187 12 m 50,6 164 120 80 68 180 155 75 
188 12 m 39 155 112,5 65 75 160 140 80 
189 12 m 48,4 161,2 105 70 88 155 120 60 
190 12 m 69,8 165,3 122,5 80 70 170 170 60 
191 12 m 50,6 163 115 70 60 170 130 70 
192 12 m 45 158,2 112,5 65 55 150 140 65 
193 12 m 63,4 167,2 110 60 80 155 140 60 
194 12 m 54,6 160,5 125 75 85 180 160 70 
195 12 m 62,2 160,4 135 82,5 98 170 140 70 
196 12 m 68,4 168 120 90 100 170 140 80 
197 12 m 46,6 166,2 132,5 85 78 160 150 70 
198 12 m 46,8 151 110 70 70 180 140 70 
199 12 m 64 166,3 145 82,5 84 150 155 70 
200 12 m 56,2 161,5 125 72,5 95 150 135 65 
201 12 m 63,6 172,5 120 60 55 155 180 70 
202 12 m 56,4 160,5 145 70 65 160 140 60 
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203 12 m 26,8 140,3 117,5 62,5 125 170 130 60 
204 13 m 75,2 191,2 120 70 57 120 140 60 
205 13 m 82 187 140 75 60 140 200 100 
206 13 m 69,4 181,6 126 92,5 60 110 155 70 
207 13 m 77 185 125 72,5 55 150 160 70 
208 13 m 79,8 189,5 145 70 70 140 150 80 
209 13 m 62 180 120 80 70 110 140 80 
210 13 m 78 175 135 85 46 130 155 70 
211 13 m 45 154 107,5 70 65 140 180 70 
212 13 m 86 185 142,5 80 65 175 160 80 
213 13 m 69,2 187,1 160 75 80 140 190 80 
214 13 m 66,5 180 122,5 70 74 140 150 70 
215 13 m 64,5 179,7 125 72,5 65 130 160 80 
216 13 m 74,6 168 137,5 80 54 160 160 70 
217 13 m 49 165,3 135 75 54 130 160 75 
218 13 m 73,6 186 135 75 58 140 165 70 
219 13 m 46,8 157,5 132,5 70 70 210 140 65 
220 13 m 59 161 130 80 90 160 170 80 
221 13 m 73 174 150 85 80 170 175 80 
222 13 m 47,2 161,5 112,5 65 65 155 110 60 
223 13 m 61 178 135 82,5 70 140 120 70 
224 13 m 57 170 115 77,5 75 175 130 70 
225 13 m 66,6 156 130 75 82 180 175 80 
226 13 m 38,8 157 120 67,5 90 160 160 70 
227 13 m 56,8 161 130 82,5 60 170 160 80 
228 13 m 69,2 161 160 90 90 170 130 70 
229 13 m 60,2 165 122,5 77,5 65 165 140 70 
230 13 m 69 162 160 87,5 110 160 185 90 
231 13 m 48,8 168 140 92,5 75 145 190 100 
232 13 m 57,6 158,2 115 80 75 175 140 80 
233 13 m 67,8 166,2 140 85 70 160 190 80 
234 13 m 60,2 178,2 127,5 67,5 60 125 160 60 
235 13 m 50 165,3 112,5 70 66 140 120 65 
236 13 m 70,2 180 127,5 60 65 160 170 60 
237 13 m 49,8 159 110 70 65 160 140 60 
238 13 m 68,8 174,6 130 77,5 70 140 150 100 
239 13 m 87,2 184,4 147,5 75 60 160 155 60 
240 13 m 46,6 166,2 115 60 80 170 140 50 
241 13 m 70,4 173 140 75 80 160 165 60 
242 13 m 74 174 160 85 92 170 175 70 
243 13 m 59,8 169,3 122,5 75 55 110 170 60 
244 13 m 57,6 166,7 122,5 70 92 170 150 60 
245 13 m 57 178,2 122,5 80 65 160 150 60 
246 13 m 79,4 179,2 135 80 115 210 150 80 
247 13 m 57,4 171,2 117,5 70 110 180 120 70 
248 13 m 80,6 159,4 137,5 90 80 155 170 70 
249 13 m 52,2 159 110 77,5 80 140 130 70 
250 13 m 62,8 168,5 120 70 60 170 150 70 
251 13 m 53,8 164,3 110 70 70 145 140 70 
252 13 m 44,2 148,5 110 60 80 160 140 60 
253 13 m 50,2 167 120 60 60 175 135 50 
254 14 m 60 179 140 82,5 80 150 150 80 
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255 14 m 67,8 183 140 80 75 145 125 40 
256 14 m 57 171,5 127,5 72,5 85 140 155 80 
257 14 m 66,8 186 140 70 60 140 150 60 
258 14 m 81,2 185,4 145 85 52 130 160 75 
259 14 m 66 182 140 70 85 140 150 80 
260 14 m 58 173,2 137,5 70 75 130 140 50 
261 14 m 66,6 175,5 150 85 75 130 140 80 
262 14 m 49,3 169,4 120 70 55 120 150 70 
263 14 m 55 158 125 77,5 78 165 130 70 
264 14 m 70,8 186 135 65 60 150 195 90 
265 14 m 63,4 180 137,5 70 70 130 160 80 
266 14 m 36,8 155,5 147,5 85 115 170 160 90 
267 14 m 87,6 184 150 90 60 160 260 100 
268 14 m 67,4 177 145 80 80 140 175 90 
269 14 m 50 154 110 70 65 140 140 80 
270 14 m 52,2 169 120 80 60 120 155 70 
271 14 m 57 163,2 120 85 82 150 160 85 
272 14 m 57,8 177 135 80 65 135 155 65 
273 14 m 68,8 174,2 140 70 75 130 195 85 
274 14 m 59,6 174,6 112,5 72,5 92 150 140 70 
275 14 m 78,4 182 135 70 53 150 140 65 
276 14 m 51,6 172,5 137,5 80 105 140 160 60 
277 14 m 59,2 173,2 132,5 70 65 120 150 60 
278 14 m 69,2 176,3 125 67,5 70 140 170 80 
279 14 m 80 186 160 62,5 80 150 185 80 
280 14 m 59,4 179,2 132,5 82,5 70 145 190 80 
281 14 m 59,8 179,8 137,5 70 55 150 160 80 
282 14 m 89,4 181,5 135 82,5 70 170 190 90 
283 14 m 59,2 160 160 85 73 180 190 70 
284 14 m 89,6 179 160 90 82 130 180 82 
285 14 m 68,6 173 130 80 70 150 170 85 
286 14 m 68,8 172 127,5 75 60 150 140 70 
287 14 m 56 177,3 147,5 75 55 130 200 90 
288 14 m 44,8 159,2 115 65 60 130 150 70 
289 14 m 62 188 142,5 80 80 165 145 80 
290 14 m 52,6 178,5 117,5 75 60 130 150 70 
291 14 m 51,8 173,7 122,5 65 56 130 145 80 
292 14 m 53,6 174 105 60 65 170 130 70 
293 14 m 70 174,3 147,5 80 67 180 150 80 
294 14 m 61,2 176,8 145 80 67 170 160 80 
295 14 m 57 167 127,5 77,5 60 150 200 80 
296 14 m 57,6 169,8 140 80 100 150 160 80 
297 14 m 59,4 177,5 115 77,5 80 180 130 70 
298 14 m 65,6 179 125 70 73 155 195 70 
299 15 m 103,5 199,5 145 80 55 130 140 70 
300 15 m 85,8 180 150 90 70 150 125 70 
301 15 m 74 179,4 130 70 55 120 120 70 
302 15 m 66,8 183,6 135 77,5 60 135 160 80 
303 15 m 66 174 130 70 55 120 120 70 
304 15 m 73 189,7 137,5 70 55 135 170 80 
305 15 m 85 196,2 115 80 80 145 150 70 
306 15 m 77,6 192,7 150 75 65 150 150 70 
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307 15 m 81,4 189 130 75 55 115 145 70 
308 15 m 71,7 187,5 140 80 60 170 170 95 
309 15 m 88,8 190 170 50 62 130 205 50 
310 15 m 80 183 170 82,5 80 165 160 90 
311 15 m 61,8 172,7 117,5 70 46 125 140 60 
312 15 m 81 189,1 150 80 60 130 170 90 
313 15 m 70,3 185 125 70 46 115 150 80 
314 15 m 69,4 178,6 135 70 60 100 175 80 
315 15 m 66,4 178,4 135 70 50 110 150 80 
316 15 m 63,6 164 125 60 65 150 180 80 
317 15 m 70,4 186 120 85 80 150 140 80 
318 15 m 61,4 174 140 70 65 160 125 60 
319 15 m 85,3 174 130 85 90 170 150 60 
320 15 m 61,4 180 132,5 70 70 130 150 70 
321 15 m 93,2 189,3 127,5 70 63 150 180 70 
322 15 m 67,2 174,3 150 85 85 140 150 80 
323 15 m 74,6 193 140 80 55 125 160 60 
324 15 m 86,6 188 127,5 72,5 73 150 180 80 
325 15 m 60,4 176 140 70 48 120 145 70 
326 15 m 75,4 183,4 135 70 54 130 175 70 
327 15 m 81,8 165,2 130 67,5 80 190 210 90 
328 15 m 71,8 188 110 70 60 150 120 50 
329 15 m 72,2 179 130 70 75 150 190 90 
330 15 m 67,8 179 132,5 70 90 145 170 70 
331 15 m 70,8 180 140 87,5 70 180 175 95 
332 15 m 65,6 174,2 140 85 65 150 195 80 
333 15 m 58,8 168,3 130 65 55 130 140 60 
334 15 m 47 172,8 135 70 70 160 160 70 
335 15 m 43,6 164,4 115 67,5 64 160 150 70 
336 15 m 72 162,4 110 60 57 180 130 60 

Cifras en color blanco y fondo negro: TA alta. Cifras en negrita y fondo gris: TA normal alta. 
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TENSIÓN ARTERIAL DE ESFUERZO. NIÑAS 

 
Tabla 37. Tensiones arteriales y frecuencias cardiacas de reposo y de esfuerzo. NIÑAS 

 Edad Sexo Peso Talla 

Sis 
reposo 

promedio 

Dias 
reposo 

promedio 
FC 

reposo 
FC 

esfuerzo 
Sis 

esfuerzo 
Diast 

esfuerzo 
1 8 f 44,4 130 145 87,5 115 210 165 90 
2 8 f 29,2 127 110 70 85 150 135 75 
3 8 f 41,2 137 120 75 110 200 160 70 
4 8 f 34,4 131 100 60 80 170 140 80 
5 8 f 26,6 136 97,5 65 70 145 120 65 
6 8 f 33,4 129 100 65 80 160 140 80 
7 8 f 28,2 133 125 70 90 145 150 80 
8 8 f 26,8 135 90 57,5 70 135 100 65 
9 8 f 28 134 100 52,5 74 140 105 60 

10 8 f 28,8 133 120 65 65 140 150 70 
11 8 f 36,2 136 95 55 70 145 140 80 
12 8 f 35 133 120 75 90 175 140 80 
13 8 f 46,4 141 125 65 70 140 160 70 
14 8 f 39,4 141 112,5 77,5 75 150 120 60 
15 8 f 33,6 141,5 112,5 70 80 140 115 60 
16 8 f 40 140,5 130 90 90 175 140 90 
17 8 f 31 142 95 67,5 80 140 105 60 
18 8 f 30,4 133 115 57,5 78 155 140 60 
19 8 f 34,4 131,8 95 60 95 180 110 70 
20 8 f 30,8 130,8 100 52,5 80 180 90 45 
21 8 f 36,8 132 120 72,5 88 145 160 70 
22 8 f 31,8 132 100 70 70 145 120 70 
23 8 f 41 140,2 120 70 90 180 140 70 
24 8 f 42,2 141 110 65 85 180 120 60 
25 9 f 23,5 135 110 80 78 165 140 85 
26 9 f 34 144,2 115 70 80 160 120 70 
27 9 f 38 141,2 100 60 85 160 140 70 
28 9 f 29,2 137 100 60 80 150 110 65 
29 9 f 35,2 140 85 50 75 170 110 70 
30 9 f 35,6 143 97,5 60 65 150 115 60 
31 9 f 36,4 138 110 60 90 180 110 70 
32 9 f 37,6 144,2 115 70 100 190 140 60 
33 9 f 38,6 139,2 100 62,5 82 170 140 80 
34 9 f 42,4 136 85 60 75 175 120 70 
35 9 f 30,6 134 97,5 65 75 160 100 60 
36 9 f 52,8 145 95 65 90 185 145 70 
37 9 f 43,8 148 107,5 77,5 95 170 120 60 
38 9 f 30,8 139 100 60 96 160 150 80 
39 9 f 31,4 136 112,5 70 80 160 130 60 
40 9 f 32 133 135 95 86 170 160 70 
41 9 f 33,4 137 112,5 70 80 160 140 70 
42 9 f 40,2 137 105 67,5 65 140 120 75 
43 9 f 24,6 130 105 60 90 130 130 65 
44 9 f 34,8 142,5 105 65 100 120 140 70 
45 9 f 32 140 130 80 90 170 130 80 
46 9 f 35,6 140 140 87,5 110 180 170 80 
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47 9 f 42,4 143 125 80 110 160 160 80 
48 9 f 37,5 148,5 110 50 86 170 130 60 
49 9 f 62 143,3 140 80 82 230 140 70 
50 9 f 41,6 141,2 112,5 62,5 65 170 140 75 
51 9 f 33 141 122,5 67,5 88 160 130 55 
52 9 f 41,4 140 107,5 65 100 170 130 60 
53 10 f 42,2 147 122,5 75 85 160 150 70 
54 10 f 41,2 141 105 65 70 145 130 70 
55 10 f 40 154,2 100 70 78 155 130 70 
56 10 f 41 145,2 107,5 65 80 150 140 80 
57 10 f 48,4 151,2 125 72,5 110 160 140 70 
58 10 f 48,4 141,5 112,5 75 70 150 160 75 
59 10 f 43 140 115 70 60 135 125 70 
60 10 f 45,8 158 117,5 70 65 150 140 80 
61 10 f 43,5 141 130 85 90 180 120 60 
62 10 f 44,4 156,5 95 67,5 80 165 120 60 
63 10 f 33,4 143 102,5 65 90 160 125 75 
64 10 f 46,2 153 115 70 75 170 120 60 
65 10 f 38,2 146 105 70 70 130 120 70 
66 10 f 33,2 142 105 67,5 90 140 130 80 
67 10 f 38 145,2 117,5 75 85 160 130 75 
68 10 f 38,2 149 110 65 70 140 130 75 
69 10 f 43,4 140 120 70 60 150 160 75 
70 10 f 33,4 140 120 72,5 60 140 130 70 
71 10 f 36,6 138 115 67,5 100 165 140 70 
72 10 f 33,6 142,5 100 60 58 150 140 50 
73 10 f 37,8 144,5 120 80 75 130 120 80 
74 10 f 32,2 142 110 65 90 155 125 50 
75 10 f 38,6 141,2 102,5 67,5 90 160 130 70 
76 10 f 35,2 137,6 112,5 70 80 160 140 70 
77 10 f 58,4 154 125 70 70 175 160 60 
78 10 f 40,6 151,2 112,5 67,5 80 150 145 70 
79 10 f 51,4 152,2 115 62,5 70 170 110 60 
80 10 f 46,2 139,3 112,5 70 115 200 150 60 
81 10 f 35,6 147,5 115 82,5 75 160 130 65 
82 10 f 41 152,2 105 70 68 150 120 60 
83 11 f 39,5 147,2 117,5 70 65 130 140 60 
84 11 f 64,6 169,6 155 70 80 170 140 50 
85 11 f 45,4 149,5 120 80 90 140 160 70 
86 11 f 64,2 169 145 80 80 160 160 70 
87 11 f 43 153 120 70 78 165 120 60 
88 11 f 44 161 122,5 75 65 145 155 75 
89 11 f 46 156 110 70 78 150 150 70 
90 11 f 60 166 120 65 90 130 160 70 
91 11 f 33,3 148,4 117,5 72,5 68 120 130 70 
92 11 f 45,4 156,4 150 95 100 135 170 95 
93 11 f 51,4 158 125 80 65 130 140 70 
94 11 f 43,5 157,8 147,5 82,5 94 140 140 65 
95 11 f 48,8 164,3 112,5 67,5 65 140 150 80 
96 11 f 37 147 112,5 75 65 160 160 70 
97 11 f 50 166 122,5 77,5 80 150 150 80 
98 11 f 49,5 168 130 75 80 130 150 80 
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99 11 f 52,3 171,5 105 60 66 140 110 60 
100 11 f 49,5 156,1 120 77,5 70 150 140 70 
101 11 f 53 168 135 82,5 80 170 150 80 
102 11 f 39,2 148,6 115 70 60 140 160 70 
103 11 f 42 161 127,5 75 70 150 140 75 
104 11 f 39 139 120 70 65 140 160 85 
105 11 f 50,8 146,2 140 87,5 110 180 155 80 
106 11 f 45,2 157,2 117,5 70 80 160 160 80 
107 11 f 43,8 154,6 120 70 78 160 160 80 
108 11 f 48,4 152 110 70 90 180 135 70 
109 11 f 38 150,3 110 70 80 160 140 80 
110 11 f 54 149 137,5 80 110 190 190 85 
111 11 f 50,8 151 125 80 96 190 165 80 
112 11 f 32 141 120 70 70 140 130 60 
113 11 f 47,6 156,2 115 70 72 150 145 60 
114 11 f 35,4 147 117,5 65 80 160 130 60 
115 11 f 42 143,5 112,5 72,5 82 170 150 85 
116 11 f 68,4 165 125 75 95 180 170 80 
117 11 f 47,6 159 122,5 70 105 150 160 90 
118 11 f 48,8 155,3 130 70 90 180 140 70 
119 11 f 53,8 156,5 115 75 75 160 160 80 
120 11 f 41,2 150 97,5 60 88 150 120 70 
121 11 f 42,2 154,4 115 65 65 140 160 80 
122 11 f 38,6 141 100 62,5 80 185 135 70 
123 11 f 49,2 152,4 95 67,5 94 145 110 55 
124 11 f 52 158 120 72,5 75 150 130 70 
125 11 f 42,8 147,4 102,5 60 72 135 135 60 
126 11 f 34,4 145 107,5 60 70 125 140 80 
127 11 f 59,2 155 120 70 80 170 175 85 
128 11 f 45,4 150,3 125 75 70 150 110 60 
129 11 f 38,8 151 105 62,5 80 130 120 60 
130 11 f 52,6 156,2 125 80 75 150 140 80 
131 11 f 39,4 147,5 105 60 70 130 125 60 
132 11 f 37,8 142 107,5 75 70 140 145 80 
133 11 f 34 148,5 107,5 60 65 140 120 70 
134 11 f 40,5 150 105 70 75 150 120 70 
135 11 f 53,6 156 115 70 90 180 140 65 
136 11 f 37 135 102,5 60 70 150 140 80 
137 11 f 44,4 160 112,5 65 70 140 140 70 
138 11 f 54,4 163,5 140 72,5 70 160 150 70 
139 11 f 58 147,3 105 72,5 80 170 130 70 
140 11 f 55,8 150 132,5 70 85 190 155 60 
141 11 f 38,2 152,3 105 70 78 140 140 60 
142 11 f 48,2 145,2 125 60 65 160 175 70 
143 11 f 47,4 153,2 127,5 80 87 160 140 40 
144 11 f 36,2 152 110 70 70 140 140 80 
145 11 f 36 145,2 135 70 85 150 140 60 
146 11 f 32,6 145 97,5 55 75 140 130 60 
147 11 f 35 152,2 120 65 80 190 140 60 
148 11 f 40,2 144,2 132,5 72,5 110 190 120 60 
149 11 f 45,2 151 110 60 70 160 130 60 
150 11 f 33,8 141,2 90 55 52 140 115 65 
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151 11 f 66,4 151 130 72,5 82 190 140 70 
152 11 f 40,2 156,2 110 60 80 160 150 80 
153 12 f 47 160 112,5 70 75 130 140 80 
154 12 f 71 168,4 150 82,5 78 150 160 70 
155 12 f 53 166,5 122,5 70 60 135 150 70 
156 12 f 52,4 165 125 77,5 80 135 150 70 
157 12 f 46,4 155 105 70 70 130 150 70 
158 12 f 55,2 162,5 115 70 100 160 115 60 
159 12 f 49,6 155,4 120 65 100 170 160 75 
160 12 f 75,4 168 135 70 65 195 200 90 
161 12 f 54,4 165,5 115 65 75 160 155 70 
162 12 f 38 153 92,5 70 65 140 110 65 
163 12 f 53,8 161,2 122,5 70 92 200 170 80 
164 12 f 41 146,2 105 60 72 160 150 70 
165 12 f 38,4 155 130 70 75 160 150 70 
166 12 f 49,2 155 125 80 75 150 160 80 
167 12 f 46,6 158 130 70 55 105 140 70 
168 12 f 35,2 145,6 112,5 70 70 130 130 60 
169 12 f 78,6 162,3 130 80 75 170 160 70 
170 12 f 46 156 125 70 60 180 150 70 
171 12 f 60 157 120 70 55 180 140 70 
172 12 f 59,8 164,5 115 70 70 170 125 70 
173 13 f 55,2 176,5 132,5 70 50 120 135 70 
174 13 f 55 175,6 132,5 85 84 165 185 90 
175 13 f 53,8 169,5 120 70 70 125 160 70 
176 13 f 69 171 120 80 78 160 170 70 
177 13 f 46,8 148 115 77,5 65 140 160 80 
178 13 f 43,8 159,5 132,5 65 72 140 170 70 
179 13 f 48 163,8 132,5 70 63 140 140 70 
180 13 f 69,6 179,3 125 72,5 55 150 170 80 
181 13 f 61,2 177 125 80 56 140 140 75 
182 13 f 59 171,5 145 85 93 170 145 80 
183 13 f 56 173 100 65 65 130 130 70 
184 13 f 58,7 169,2 137,5 82,5 63 140 165 60 
185 13 f 57 168 125 75 70 140 150 80 
186 13 f 53,4 161 125 72,5 65 140 110 55 
187 13 f 66,4 168,3 137,5 85 85 125 160 60 
188 13 f 54 161 120 72,5 75 110 140 75 
189 13 f 57,4 155,2 130 87,5 90 170 180 90 
190 13 f 56 161 117,5 70 85 165 160 70 
191 13 f 55,8 150 125 72,5 72 175 165 80 
192 13 f 39,4 152 90 57,5 55 150 140 70 
193 13 f 45,4 166 117,5 70 90 160 140 70 
194 13 f 55 161,2 115 70 65 150 150 70 
195 13 f 50,6 153 140 70 90 180 170 80 
196 13 f 53 162 117,5 77,5 66 155 150 90 
197 13 f 51,4 170 135 65 100 170 160 80 
198 13 f 43,6 166,5 120 60 70 170 110 40 
199 13 f 56,6 171,8 100 67,5 60 150 150 70 
200 13 f 44,4 156,2 110 70 65 120 140 70 
201 13 f 68,2 169,2 125 75 90 200 140 70 
202 13 f 66,8 174 132,5 70 83 180 130 65 
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203 13 f 49 159 127,5 67,5 80 150 140 70 
204 14 f 69,5 166,5 120 87,5 60 140 170 90 
205 14 f 64,2 172,6 125 77,5 80 135 180 80 
206 14 f 68 167,4 140 80 80 140 180 90 
207 14 f 67,5 176,6 130 70 75 160 165 80 
208 14 f 70,2 169 137,5 70 60 120 140 60 
209 14 f 54,8 171 125 75 58 130 140 70 
210 14 f 70 181,2 130 90 80 145 140 70 
211 14 f 51,2 170 107,5 67,5 60 180 120 70 
212 14 f 53,8 163,5 137,5 77,5 85 120 130 70 
213 14 f 60,8 166 125 80 80 140 150 65 
214 14 f 58,8 169,5 120 72,5 90 130 140 70 
215 14 f 66 181 137,5 75 85 110 140 70 
216 14 f 46,6 153 120 65 70 185 160 60 
217 14 f 74,2 170 120 75 70 160 200 90 
218 14 f 54,4 167,2 120 67,5 46 130 170 80 
219 14 f 54 162 127,5 75 60 125 170 80 
220 14 f 49,6 158 125 70 60 130 160 80 
221 14 f 73,4 167,2 117,5 67,5 70 140 130 75 
222 14 f 54,4 165 117,5 67,5 72 160 145 70 
223 14 f 57,8 170 135 90 60 135 140 65 
224 15 f 63,4 180 110 67,5 80 125 150 80 
225 15 f 67 167,8 132,5 75 60 145 150 70 
226 15 f 60,6 171 150 82,5 90 140 160 80 
227 15 f 69 181 137,5 90 63 165 120 60 
228 15 f 55,2 172,6 110 70 55 120 135 70 
229 15 f 73 183,9 117,7 67,5 80 160 150 60 
230 15 f 57 167 130 70 50 110 150 80 
231 15 f 57,2 173 137,5 75 68 120 160 80 
232 15 f 51,8 156 110 70 50 130 120 60 
233 15 f 54,6 175 117,5 70 53 130 130 70 
234 15 f 63,8 177,3 135 77,5 60 115 140 70 
235 15 f 55 166,6 122,5 70 65 130 140 70 
236 15 f 71,2 175,3 140 90 75 125 210 90 
237 15 f 50,8 171,8 105 62,5 57 150 120 60 
238 15 f 67,8 169,6 130 77,5 56 125 160 70 
239 15 f 56,2 156,5 105 70 55 130 160 85 
240 15 f 57 170,5 135 70 80 150 150 70 
241 15 f 56,2 168,2 102,5 60 83 145 130 70 
242 15 f 48,8 162 112,5 65 88 130 150 70 
243 15 f 61,8 170,5 107,5 60 50 140 160 80 
Cifras en color blanco y fondo negro: TA alta. Cifras en negrita y fondo gris: TA normal alta. 
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CORRELACIONES ANTROPOMÉTRICAS Y FUNCIONALES POR GRUPOS 
 
 
 
Abreviaturas 
 
entrenam: horas de entrenamiento 
peso: peso 
talla: talla 
triceps: pliegue de tríceps 
escapu: pliegue escapular 
iliaco: pliegue ilíaco 
abdomen: pliegue abdominal 
muslo: pliegue de muslo 
pierna : pliegue de pierna  
humeral: diámetro humeral 
radial: diámetro radial 
fémur: diámetro de fémur  
brazo: perímetro de brazo contraído 
ppierna : perímetro de pierna 
sumator6: sumatorio de 6 pliegues 
poseo: peso óseo 
presidua: peso residual 
pmuscula: peso muscular 
pgraso: peso graso 
pmagro: peso magro 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

endo: endmorfia 
meso: mesomorfia 
ecto: ectomorfia 
sisrepr: tensión arterial sistólica de reposo 
diasrepr: tensión arterial diastólica de 
reposo 
tamedre : tensión arterial media de reposo 
prpulre: presión de pulso de reposo 
fcre: frecuencia cardiaca de reposo 
fces: frecuencia cardiaca de esfuerzo 
sises: tensión arterial sistólica de esfuerzo 
diases: tensión arterial diastólica de 
esfuerzo 
tamedes: tensión arterial media de 
esfuerzo 
prepules: presión de pulso de esfuerzo 
vo2ml: consumo de oxígeno (ml/kg/min) 
vo2l: consumo de oxígeno (l/min) 
doblepro: doble producto



Grupo total 
 
Tabla I: horas de entrenamiento, peso, talla, pliegue de tríceps, pliegue escapular, 
pliegue ilíaco, pliegue abdominal, pliegue de muslo, pliegue de pierna 
 
 

    
entren

am peso talla triceps escapu iliaco 
abdomi

n muslo pierna 
Correla
ción 

entrena
m 1,000 ,340 ,385 -,099 -,069 -,058 ,002 -,139 -,138 

  peso ,340 1,000 ,875 ,256 ,378 ,465 ,487 ,181 ,217 
  talla ,385 ,875 1,000 -,090 ,032 ,128 ,141 -,141 -,101 
  triceps  -,099 ,256 -,090 1,000 ,823 ,716 ,767 ,814 ,801 
  escapu -,069 ,378 ,032 ,823 1,000 ,790 ,806 ,725 ,752 
  iliaco -,058 ,465 ,128 ,716 ,790 1,000 ,842 ,669 ,693 
  abdomi

n ,002 ,487 ,141 ,767 ,806 ,842 1,000 ,718 ,709 

  muslo -,139 ,181 -,141 ,814 ,725 ,669 ,718 1,000 ,848 
  pierna -,138 ,217 -,101 ,801 ,752 ,693 ,709 ,848 1,000 
  humera

l ,181 ,789 ,668 ,231 ,311 ,365 ,375 ,127 ,187 

  radial ,233 ,752 ,763 -,004 ,090 ,153 ,157 -,084 -,036 
  femur ,099 ,466 ,330 ,241 ,288 ,307 ,329 ,232 ,258 
  brazo ,263 ,868 ,686 ,355 ,439 ,489 ,522 ,292 ,307 
  ppierna ,327 ,872 ,736 ,292 ,359 ,433 ,468 ,247 ,275 
  sumato

r6 -,089 ,369 -,002 ,898 ,887 ,859 ,899 ,889 ,883 

  poseo ,330 ,909 ,930 ,015 ,130 ,220 ,232 -,046 ,009 
  presidu

a ,311 ,974 ,857 ,191 ,316 ,427 ,426 ,114 ,152 

  pmuscu
la ,415 ,953 ,908 ,069 ,187 ,259 ,298 ,028 ,055 

  pgraso ,131 ,815 ,506 ,673 ,759 ,819 ,838 ,574 ,595 
  pmagro ,383 ,980 ,924 ,099 ,222 ,312 ,336 ,042 ,079 
  endo -,136 ,228 -,160 ,917 ,901 ,840 ,860 ,831 ,819 
  meso -,179 ,008 -,382 ,500 ,447 ,418 ,434 ,475 ,471 
  ecto ,114 -,160 ,315 -,704 -,677 -,638 -,682 -,680 -,658 
  sisrepr ,294 ,632 ,590 ,045 ,153 ,233 ,231 ,019 ,018 
  diasrep

r ,171 ,447 ,369 ,153 ,190 ,211 ,235 ,114 ,100 

  tamedr
e ,251 ,586 ,519 ,113 ,190 ,243 ,256 ,076 ,068 

  prpulre ,259 ,498 ,501 -,056 ,060 ,149 ,129 -,061 -,051 
  fcre -,253 -,227 -,293 ,108 ,097 ,050 ,046 ,141 ,159 
  fces -,331 -,014 -,178 ,395 ,381 ,345 ,355 ,423 ,435 
  sises  ,155 ,556 ,485 ,136 ,234 ,286 ,290 ,115 ,127 
  diases  ,057 ,245 ,192 ,054 ,057 ,099 ,084 ,041 ,009 
  tamede

s ,122 ,461 ,390 ,110 ,169 ,222 ,216 ,090 ,079 

  prepule
s ,154 ,527 ,472 ,133 ,248 ,286 ,299 ,114 ,147 

  vo2ml ,346 ,177 ,331 -,321 -,285 -,250 -,259 -,360 -,361 
  vo2l ,457 ,782 ,791 -,037 ,068 ,136 ,155 -,105 -,087 
  doblepr

o -,113 ,401 ,238 ,360 ,426 ,446 ,450 ,365 ,386 

a  Determinante = ,000 
b  Esta matriz no es definida positiva. 
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Tabla II: diámetro humeral, diámetro radial, diámetro de fémur, perímetro de brazo 
contraído, perímetro de pierna, sumatorio de 6 pliegues, peso óseo, peso residual, peso 
muscular 
 
 

   
humer

al radial femur brazo 
ppiern

a 
sumato

r6 poseo 
presid

ua 
pmusc

ula 
Correla
ción 

entrena
m ,181 ,233 ,099 ,263 ,327 -,089 ,330 ,311 ,415 

  peso ,789 ,752 ,466 ,868 ,872 ,369 ,909 ,974 ,953 
  talla ,668 ,763 ,330 ,686 ,736 -,002 ,930 ,857 ,908 
  triceps  ,231 -,004 ,241 ,355 ,292 ,898 ,015 ,191 ,069 
  escapu ,311 ,090 ,288 ,439 ,359 ,887 ,130 ,316 ,187 
  iliaco ,365 ,153 ,307 ,489 ,433 ,859 ,220 ,427 ,259 
  abdomi

n ,375 ,157 ,329 ,522 ,468 ,899 ,232 ,426 ,298 

  muslo ,127 -,084 ,232 ,292 ,247 ,889 -,046 ,114 ,028 
  pierna ,187 -,036 ,258 ,307 ,275 ,883 ,009 ,152 ,055 
  humera

l 1,000 ,773 ,482 ,768 ,702 ,289 ,803 ,819 ,704 

  radial ,773 1,000 ,387 ,700 ,657 ,047 ,889 ,788 ,705 
  femur ,482 ,387 1,000 ,470 ,444 ,309 ,490 ,473 ,384 
  brazo ,768 ,700 ,470 1,000 ,838 ,445 ,777 ,860 ,797 
  ppierna ,702 ,657 ,444 ,838 1,000 ,388 ,788 ,840 ,832 
  sumato

r6 ,289 ,047 ,309 ,445 ,388 1,000 ,109 ,306 ,171 

  poseo ,803 ,889 ,490 ,777 ,788 ,109 1,000 ,917 ,886 
  presidu

a ,819 ,788 ,473 ,860 ,840 ,306 ,917 1,000 ,908 

  pmuscu
la ,704 ,705 ,384 ,797 ,832 ,171 ,886 ,908 1,000 

  pgraso ,626 ,461 ,431 ,751 ,721 ,792 ,588 ,773 ,644 
  pmagro ,778 ,783 ,442 ,837 ,850 ,207 ,942 ,966 ,981 
  endo ,200 -,067 ,249 ,334 ,257 ,953 -,040 ,170 ,028 
  meso ,276 ,003 ,336 ,295 ,188 ,507 -,093 ,041 -,138 
  ecto -,191 ,076 -,258 -,320 -,227 -,746 ,116 -,138 -,025 
  sisrepr ,483 ,436 ,291 ,533 ,543 ,138 ,579 ,629 ,625 
  diasrep

r ,350 ,269 ,255 ,403 ,426 ,197 ,381 ,435 ,426 

  tamedr
e ,453 ,381 ,299 ,509 ,528 ,186 ,520 ,577 ,570 

  prpulre ,374 ,372 ,192 ,400 ,396 ,035 ,478 ,502 ,504 
  fcre -,157 -,245 -,068 -,172 -,185 ,109 -,270 -,235 -,255 
  fces ,068 -,042 ,132 ,049 ,035 ,432 -,087 -,014 -,134 
  sises  ,487 ,393 ,318 ,467 ,465 ,228 ,504 ,540 ,520 
  diases  ,255 ,178 ,220 ,216 ,222 ,066 ,237 ,240 ,240 
  tamede

s ,426 ,328 ,307 ,392 ,395 ,170 ,426 ,449 ,437 

  prepule
s ,439 ,370 ,257 ,437 ,431 ,235 ,469 ,510 ,486 

  vo2ml ,089 ,191 -,024 ,118 ,114 -,338 ,253 ,183 ,285 
  vo2l ,591 ,637 ,299 ,668 ,660 ,025 ,774 ,769 ,821 
  doblepr

o ,397 ,250 ,318 ,366 ,365 ,456 ,307 ,386 ,295 

a  Determinante = ,000 
b  Esta matriz no es definida positiva. 
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Tabla III: peso graso, peso magro, endmorfia, mesomorfia, ectomorfia, tensión arterial 
sistólica de reposo, tensión arterial diastólica de reposo, tensión arterial media de 
reposo, presión de pulso de reposo 
 
 

    pgraso 
pmagr

o endo meso ecto sisrepr 
diasrep

r 
tamedr

e prpulre 
Correla
ción 

entrena
m ,131 ,383 -,136 -,179 ,114 ,294 ,171 ,251 ,259 

  peso ,815 ,980 ,228 ,008 -,160 ,632 ,447 ,586 ,498 
  talla ,506 ,924 -,160 -,382 ,315 ,590 ,369 ,519 ,501 
  triceps  ,673 ,099 ,917 ,500 -,704 ,045 ,153 ,113 -,056 
  escapu ,759 ,222 ,901 ,447 -,677 ,153 ,190 ,190 ,060 
  iliaco ,819 ,312 ,840 ,418 -,638 ,233 ,211 ,243 ,149 
  abdomi

n ,838 ,336 ,860 ,434 -,682 ,231 ,235 ,256 ,129 

  muslo ,574 ,042 ,831 ,475 -,680 ,019 ,114 ,076 -,061 
  pierna ,595 ,079 ,819 ,471 -,658 ,018 ,100 ,068 -,051 
  humera

l ,626 ,778 ,200 ,276 -,191 ,483 ,350 ,453 ,374 

  radial ,461 ,783 -,067 ,003 ,076 ,436 ,269 ,381 ,372 
  femur ,431 ,442 ,249 ,336 -,258 ,291 ,255 ,299 ,192 
  brazo ,751 ,837 ,334 ,295 -,320 ,533 ,403 ,509 ,400 
  ppierna ,721 ,850 ,257 ,188 -,227 ,543 ,426 ,528 ,396 
  sumato

r6 ,792 ,207 ,953 ,507 -,746 ,138 ,197 ,186 ,035 

  poseo ,588 ,942 -,040 -,093 ,116 ,579 ,381 ,520 ,478 
  presidu

a ,773 ,966 ,170 ,041 -,138 ,629 ,435 ,577 ,502 

  pmuscu
la ,644 ,981 ,028 -,138 -,025 ,625 ,426 ,570 ,504 

  pgraso 1,000 ,694 ,694 ,284 -,525 ,460 ,368 ,452 ,331 
  pmagro ,694 1,000 ,061 -,080 -,035 ,637 ,431 ,579 ,515 
  endo ,694 ,061 1,000 ,570 -,799 ,050 ,135 ,105 -,036 
  meso ,284 -,080 ,570 1,000 -,814 -,052 ,080 ,020 -,128 
  ecto -,525 -,035 -,799 -,814 1,000 -,023 -,133 -,090 ,069 
  sisrepr ,460 ,637 ,050 -,052 -,023 1,000 ,657 ,898 ,825 
  diasrep

r ,368 ,431 ,135 ,080 -,133 ,657 1,000 ,922 ,116 

  tamedr
e ,452 ,579 ,105 ,020 -,090 ,898 ,922 1,000 ,491 

  prpulre ,331 ,515 -,036 -,128 ,069 ,825 ,116 ,491 1,000 
  fcre -,076 -,261 ,146 ,151 -,149 ,066 ,164 ,130 -,037 
  fces ,232 -,095 ,431 ,317 -,353 ,029 ,097 ,072 -,034 
  sises  ,472 ,537 ,142 ,022 -,097 ,582 ,404 ,535 ,464 
  diases  ,180 ,246 ,039 ,111 -,096 ,303 ,396 ,387 ,102 
  tamede

s ,376 ,450 ,105 ,074 -,109 ,508 ,454 ,526 ,328 

  prepule
s ,462 ,503 ,148 -,036 -,062 ,525 ,261 ,423 ,496 

  vo2ml -,097 ,259 -,367 -,297 ,319 ,091 ,003 ,049 ,118 
  vo2l ,473 ,823 -,084 -,166 ,088 ,488 ,309 ,431 ,411 
  doblepr

o ,506 ,331 ,391 ,219 -,304 ,448 ,366 ,444 ,316 

a  Determinante = ,000 
b  Esta matriz no es definida positiva. 
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Tabla IV: frecuencia cardiaca de reposo, frecuencia cardiaca de esfuerzo, tensión arterial 
sistólica de esfuerzo, tensión arterial diastólica de esfuerzo, tensión arterial media de 
esfuerzo, presión de pulso de esfuerzo, consumo de oxígeno (ml/kg/min), consumo de 
oxígeno (l/min), doble producto 
 
 

    fcre fces sises diases 
tamede

s 
prepul

es vo2ml vo2l 
doblep

ro 
Correla
ción 

entrena
m -,253 -,331 ,155 ,057 ,122 ,154 ,346 ,457 -,113 

  peso -,227 -,014 ,556 ,245 ,461 ,527 ,177 ,782 ,401 
  talla -,293 -,178 ,485 ,192 ,390 ,472 ,331 ,791 ,238 
  triceps ,108 ,395 ,136 ,054 ,110 ,133 -,321 -,037 ,360 
  escapu ,097 ,381 ,234 ,057 ,169 ,248 -,285 ,068 ,426 
  iliaco ,050 ,345 ,286 ,099 ,222 ,286 -,250 ,136 ,446 
  abdomi

n ,046 ,355 ,290 ,084 ,216 ,299 -,259 ,155 ,450 

  muslo ,141 ,423 ,115 ,041 ,090 ,114 -,360 -,105 ,365 
  pierna ,159 ,435 ,127 ,009 ,079 ,147 -,361 -,087 ,386 
  humera

l -,157 ,068 ,487 ,255 ,426 ,439 ,089 ,591 ,397 

  radial -,245 -,042 ,393 ,178 ,328 ,370 ,191 ,637 ,250 
  femur -,068 ,132 ,318 ,220 ,307 ,257 -,024 ,299 ,318 
  brazo -,172 ,049 ,467 ,216 ,392 ,437 ,118 ,668 ,366 
  ppierna -,185 ,035 ,465 ,222 ,395 ,431 ,114 ,660 ,365 
  sumato

r6 ,109 ,432 ,228 ,066 ,170 ,235 -,338 ,025 ,456 

  poseo -,270 -,087 ,504 ,237 ,426 ,469 ,253 ,774 ,307 
  presidu

a -,235 -,014 ,540 ,240 ,449 ,510 ,183 ,769 ,386 

  pmuscu
la -,255 -,134 ,520 ,240 ,437 ,486 ,285 ,821 ,295 

  pgraso -,076 ,232 ,472 ,180 ,376 ,462 -,097 ,473 ,506 
  pmagro -,261 -,095 ,537 ,246 ,450 ,503 ,259 ,823 ,331 
  endo ,146 ,431 ,142 ,039 ,105 ,148 -,367 -,084 ,391 
  meso ,151 ,317 ,022 ,111 ,074 -,036 -,297 -,166 ,219 
  ecto -,149 -,353 -,097 -,096 -,109 -,062 ,319 ,088 -,304 
  sisrepr ,066 ,029 ,582 ,303 ,508 ,525 ,091 ,488 ,448 
  diasrep

r ,164 ,097 ,404 ,396 ,454 ,261 ,003 ,309 ,366 

  tamedr
e ,130 ,072 ,535 ,387 ,526 ,423 ,049 ,431 ,444 

  prpulre -,037 -,034 ,464 ,102 ,328 ,496 ,118 ,411 ,316 
  fcre 1,000 ,438 -,050 ,038 -,008 -,080 -,421 -,401 ,251 
  fces ,438 1,000 ,013 ,043 ,031 -,008 -,896 -,551 ,659 
  sises  -,050 ,013 1,000 ,551 ,889 ,886 ,077 ,416 ,744 
  diases  ,038 ,043 ,551 1,000 ,872 ,101 -,009 ,158 ,443 
  tamede

s -,008 ,031 ,889 ,872 1,000 ,576 ,041 ,331 ,680 

  prepule
s -,080 -,008 ,886 ,101 ,576 1,000 ,097 ,408 ,642 

  vo2ml -,421 -,896 ,077 -,009 ,041 ,097 1,000 ,726 -,525 
  vo2l -,401 -,551 ,416 ,158 ,331 ,408 ,726 1,000 -,059 
  doblepr

o ,251 ,659 ,744 ,443 ,680 ,642 -,525 -,059 1,000 

a  Determinante = ,000 
b  Esta matriz no es definida positiva. 
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Grupo niños 
 
Tabla I: horas de entrenamiento, peso, talla, pliegue de tríceps, pliegue escapular, pliegue 
ilíaco, pliegue abdominal, pliegue de muslo, pliegue de pierna 
 
 

    
entren

am peso talla triceps escapu iliaco 
abdomi

n muslo pierna 
Correla
ción 

entrena
m 1,000 ,392 ,407 -,093 -,017 -,032 ,012 -,177 -,148 

  peso ,392 1,000 ,889 ,265 ,446 ,467 ,516 ,183 ,229 
  talla ,407 ,889 1,000 -,050 ,127 ,159 ,192 -,111 -,059 
  triceps  -,093 ,265 -,050 1,000 ,816 ,722 ,778 ,827 ,820 
  escapu -,017 ,446 ,127 ,816 1,000 ,804 ,824 ,730 ,761 
  iliaco -,032 ,467 ,159 ,722 ,804 1,000 ,833 ,692 ,714 
  abdomi

n ,012 ,516 ,192 ,778 ,824 ,833 1,000 ,734 ,735 

  muslo -,177 ,183 -,111 ,827 ,730 ,692 ,734 1,000 ,850 
  pierna -,148 ,229 -,059 ,820 ,761 ,714 ,735 ,850 1,000 
  humera

l ,289 ,830 ,745 ,274 ,362 ,361 ,425 ,160 ,221 

  radial ,344 ,803 ,843 ,011 ,145 ,163 ,210 -,059 -,009 
  femur ,161 ,398 ,300 ,233 ,300 ,256 ,323 ,215 ,245 
  brazo ,320 ,873 ,736 ,328 ,456 ,461 ,523 ,267 ,287 
  ppierna ,377 ,873 ,758 ,288 ,410 ,432 ,489 ,236 ,272 
  sumato

r6 -,083 ,392 ,053 ,895 ,885 ,858 ,902 ,892 ,885 

  poseo ,404 ,920 ,952 ,038 ,205 ,226 ,279 -,030 ,039 
  presidu

a ,385 ,997 ,881 ,267 ,446 ,469 ,520 ,188 ,233 

  pmuscu
la ,454 ,961 ,921 ,055 ,236 ,260 ,311 -,007 ,029 

  pgraso ,164 ,816 ,533 ,672 ,801 ,814 ,850 ,583 ,613 
  pmagro ,436 ,981 ,931 ,118 ,299 ,322 ,375 ,048 ,094 
  endo -,106 ,275 -,088 ,920 ,897 ,846 ,882 ,853 ,837 
  meso -,112 -,009 -,367 ,517 ,429 ,395 ,451 ,488 ,481 
  ecto ,072 -,152 ,293 -,698 -,665 -,621 -,686 -,673 -,643 
  sisrepr ,312 ,667 ,640 ,066 ,198 ,221 ,242 ,023 ,031 
  diasrep

r ,166 ,462 ,393 ,170 ,250 ,231 ,269 ,124 ,137 

  tamedr
e ,260 ,618 ,563 ,134 ,249 ,250 ,284 ,084 ,096 

  prpulre ,282 ,525 ,539 -,038 ,075 ,117 ,117 -,060 -,060 
  fcre -,233 -,249 -,280 ,023 -,003 -,008 -,027 ,062 ,080 
  fces -,303 -,007 -,121 ,378 ,324 ,308 ,347 ,419 ,410 
  sises  ,152 ,587 ,549 ,130 ,259 ,256 ,291 ,111 ,121 
  diases  ,077 ,268 ,228 ,029 ,070 ,102 ,093 ,040 ,021 
  tamede

s ,133 ,499 ,454 ,094 ,194 ,209 ,225 ,088 ,084 

  prepule
s ,137 ,542 ,519 ,136 ,264 ,244 ,290 ,109 ,130 

  vo2ml ,327 ,182 ,314 -,294 -,231 -,215 -,242 -,370 -,340 
  vo2l ,490 ,799 ,801 -,005 ,160 ,172 ,197 -,108 -,063 
  doblepr

o -,084 ,446 ,337 ,341 ,410 ,401 ,449 ,356 ,358 

a  Determinante = ,000 
b  Esta matriz no es definida positiva. 
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Tabla II: diámetro humeral, diámetro radial, diámetro de fémur, perímetro de brazo 
contraído, perímetro de pierna, sumatorio de 6 pliegues, peso óseo, peso residual, peso 
muscular 
 
 

    
humer

al radial femur brazo 
ppiern

a 
sumato

r6 poseo 
presid

ua 
pmusc

ula 
Correla
ción 

entrena
m ,289 ,344 ,161 ,320 ,377 -,083 ,404 ,385 ,454 

  peso ,830 ,803 ,398 ,873 ,873 ,392 ,920 ,997 ,961 
  talla ,745 ,843 ,300 ,736 ,758 ,053 ,952 ,881 ,921 
  triceps  ,274 ,011 ,233 ,328 ,288 ,895 ,038 ,267 ,055 
  escapu ,362 ,145 ,300 ,456 ,410 ,885 ,205 ,446 ,236 
  iliaco ,361 ,163 ,256 ,461 ,432 ,858 ,226 ,469 ,260 
  abdomi

n ,425 ,210 ,323 ,523 ,489 ,902 ,279 ,520 ,311 

  muslo ,160 -,059 ,215 ,267 ,236 ,892 -,030 ,188 -,007 
  pierna ,221 -,009 ,245 ,287 ,272 ,885 ,039 ,233 ,029 
  humera

l 1,000 ,791 ,405 ,781 ,748 ,327 ,830 ,830 ,795 

  radial ,791 1,000 ,316 ,737 ,719 ,087 ,912 ,796 ,810 
  femur ,405 ,316 1,000 ,393 ,364 ,294 ,409 ,401 ,348 
  brazo ,781 ,737 ,393 1,000 ,864 ,431 ,797 ,873 ,834 
  ppierna ,748 ,719 ,364 ,864 1,000 ,398 ,803 ,873 ,840 
  sumato

r6 ,327 ,087 ,294 ,431 ,398 1,000 ,150 ,400 ,172 

  poseo ,830 ,912 ,409 ,797 ,803 ,150 1,000 ,917 ,926 
  presidu

a ,830 ,796 ,401 ,873 ,873 ,400 ,917 1,000 ,959 

  pmuscu
la ,795 ,810 ,348 ,834 ,840 ,172 ,926 ,959 1,000 

  pgraso ,649 ,490 ,370 ,727 ,716 ,803 ,600 ,821 ,645 
  pmagro ,825 ,835 ,381 ,853 ,856 ,241 ,952 ,981 ,991 
  endo ,244 -,026 ,256 ,339 ,293 ,957 ,014 ,282 ,055 
  meso ,180 -,095 ,261 ,242 ,182 ,508 -,138 ,005 -,113 
  ecto -,163 ,111 -,219 -,266 -,216 -,730 ,123 -,166 -,018 
  sisrepr ,533 ,492 ,266 ,554 ,557 ,156 ,622 ,664 ,677 
  diasrep

r ,384 ,307 ,241 ,402 ,408 ,236 ,407 ,460 ,440 

  tamedr
e ,503 ,436 ,280 ,524 ,529 ,220 ,562 ,616 ,610 

  prpulre ,407 ,411 ,168 ,423 ,422 ,031 ,506 ,522 ,553 
  fcre -,217 -,296 -,106 -,229 -,218 ,023 -,292 -,246 -,269 
  fces ,035 -,088 ,115 ,015 ,026 ,405 -,083 -,004 -,113 
  sises  ,506 ,450 ,264 ,490 ,463 ,227 ,538 ,586 ,562 
  diases  ,269 ,197 ,202 ,233 ,214 ,073 ,259 ,276 ,271 
  tamede

s ,450 ,378 ,269 ,421 ,395 ,176 ,464 ,503 ,485 

  prepule
s ,447 ,419 ,200 ,447 ,426 ,225 ,490 ,536 ,510 

  vo2ml ,126 ,250 -,016 ,149 ,141 -,310 ,268 ,180 ,281 
  vo2l ,650 ,711 ,270 ,704 ,689 ,067 ,801 ,795 ,837 
  doblepr

o ,404 ,280 ,273 ,375 ,368 ,437 ,352 ,448 ,356 

a  Determinante = ,000 
b  Esta matriz no es definida positiva. 
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Tabla III: peso graso, peso magro, endmorfia, mesomorfia, ectomorfia, tensión arterial 
sistólica de reposo, tensión arterial diastólica de reposo, tensión arterial media de 
reposo, presión de pulso de reposo 
 
 

    pgraso 
pmagr

o endo meso ecto sisrepr 
diasrep

r 
tamedr

e prpulre 
Correla
ción 

entrena
m ,164 ,436 -,106 -,112 ,072 ,312 ,166 ,260 ,282 

  peso ,816 ,981 ,275 -,009 -,152 ,667 ,462 ,618 ,525 
  talla ,533 ,931 -,088 -,367 ,293 ,640 ,393 ,563 ,539 
  triceps  ,672 ,118 ,920 ,517 -,698 ,066 ,170 ,134 -,038 
  escapu ,801 ,299 ,897 ,429 -,665 ,198 ,250 ,249 ,075 
  iliaco ,814 ,322 ,846 ,395 -,621 ,221 ,231 ,250 ,117 
  abdomi

n ,850 ,375 ,882 ,451 -,686 ,242 ,269 ,284 ,117 

  muslo ,583 ,048 ,853 ,488 -,673 ,023 ,124 ,084 -,060 
  pierna ,613 ,094 ,837 ,481 -,643 ,031 ,137 ,096 -,060 
  humera

l ,649 ,825 ,244 ,180 -,163 ,533 ,384 ,503 ,407 

  radial ,490 ,835 -,026 -,095 ,111 ,492 ,307 ,436 ,411 
  femur ,370 ,381 ,256 ,261 -,219 ,266 ,241 ,280 ,168 
  brazo ,727 ,853 ,339 ,242 -,266 ,554 ,402 ,524 ,423 
  ppierna ,716 ,856 ,293 ,182 -,216 ,557 ,408 ,529 ,422 
  sumato

r6 ,803 ,241 ,957 ,508 -,730 ,156 ,236 ,220 ,031 

  poseo ,600 ,952 ,014 -,138 ,123 ,622 ,407 ,562 ,506 
  presidu

a ,821 ,981 ,282 ,005 -,166 ,664 ,460 ,616 ,522 

  pmuscu
la ,645 ,991 ,055 -,113 -,018 ,677 ,440 ,610 ,553 

  pgraso 1,000 ,703 ,725 ,262 -,513 ,482 ,393 ,481 ,337 
  pmagro ,703 1,000 ,118 -,086 -,037 ,675 ,446 ,613 ,546 
  endo ,725 ,118 1,000 ,584 -,800 ,077 ,177 ,144 -,030 
  meso ,262 -,086 ,584 1,000 -,826 -,106 ,055 -,024 -,176 
  ecto -,513 -,037 -,800 -,826 1,000 ,002 -,133 -,077 ,099 
  sisrepr ,482 ,675 ,077 -,106 ,002 1,000 ,633 ,891 ,829 
  diasrep

r ,393 ,446 ,177 ,055 -,133 ,633 1,000 ,915 ,092 

  tamedr
e ,481 ,613 ,144 -,024 -,077 ,891 ,915 1,000 ,486 

  prpulre ,337 ,546 -,030 -,176 ,099 ,829 ,092 ,486 1,000 
  fcre -,122 -,273 ,046 ,061 -,066 ,041 ,170 ,121 -,070 
  fces ,215 -,080 ,395 ,222 -,287 ,014 ,146 ,093 -,088 
  sises  ,483 ,571 ,136 -,088 -,034 ,604 ,387 ,541 ,497 
  diases  ,193 ,275 ,038 ,064 -,083 ,352 ,434 ,437 ,139 
  tamede

s ,395 ,493 ,102 -,018 -,066 ,555 ,470 ,564 ,375 

  prepule
s ,461 ,520 ,138 -,137 ,004 ,517 ,220 ,398 ,506 

  vo2ml -,078 ,258 -,328 -,249 ,291 ,087 -,023 ,032 ,128 
  vo2l ,503 ,834 -,017 -,147 ,072 ,522 ,311 ,454 ,447 
  doblepr

o ,517 ,385 ,359 ,074 -,216 ,469 ,392 ,474 ,320 

a  Determinante = ,000 
b  Esta matriz no es definida positiva. 
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Tabla IV: frecuencia cardiaca de reposo, frecuencia cardiaca de esfuerzo, tensión arterial 
sistólica de esfuerzo, tensión arterial diastólica de esfuerzo, tensión arterial media de 
esfuerzo, presión de pulso de esfuerzo, consumo de oxígeno (ml/kg/min), consumo de 
oxígeno (l/min), doble producto 
 
 

    fcre fces sises diases 
tamede

s 
prepul

es vo2ml vo2l 
doblep

ro 
Correla
ción 

entrena
m -,233 -,303 ,152 ,077 ,133 ,137 ,327 ,490 -,084 

  peso -,249 -,007 ,587 ,268 ,499 ,542 ,182 ,799 ,446 
  talla -,280 -,121 ,549 ,228 ,454 ,519 ,314 ,801 ,337 
  triceps  ,023 ,378 ,130 ,029 ,094 ,136 -,294 -,005 ,341 
  escapu -,003 ,324 ,259 ,070 ,194 ,264 -,231 ,160 ,410 
  iliaco -,008 ,308 ,256 ,102 ,209 ,244 -,215 ,172 ,401 
  abdomi

n -,027 ,347 ,291 ,093 ,225 ,290 -,242 ,197 ,449 

  muslo ,062 ,419 ,111 ,040 ,088 ,109 -,370 -,108 ,356 
  pierna ,080 ,410 ,121 ,021 ,084 ,130 -,340 -,063 ,358 
  humera

l -,217 ,035 ,506 ,269 ,450 ,447 ,126 ,650 ,404 

  radial -,296 -,088 ,450 ,197 ,378 ,419 ,250 ,711 ,280 
  femur -,106 ,115 ,264 ,202 ,269 ,200 -,016 ,270 ,273 
  brazo -,229 ,015 ,490 ,233 ,421 ,447 ,149 ,704 ,375 
  ppierna -,218 ,026 ,463 ,214 ,395 ,426 ,141 ,689 ,368 
  sumato

r6 ,023 ,405 ,227 ,073 ,176 ,225 -,310 ,067 ,437 

  poseo -,292 -,083 ,538 ,259 ,464 ,490 ,268 ,801 ,352 
  presidu

a -,246 -,004 ,586 ,276 ,503 ,536 ,180 ,795 ,448 

  pmuscu
la -,269 -,113 ,562 ,271 ,485 ,510 ,281 ,837 ,356 

  pgraso -,122 ,215 ,483 ,193 ,395 ,461 -,078 ,503 ,517 
  pmagro -,273 -,080 ,571 ,275 ,493 ,520 ,258 ,834 ,385 
  endo ,046 ,395 ,136 ,038 ,102 ,138 -,328 -,017 ,359 
  meso ,061 ,222 -,088 ,064 -,018 -,137 -,249 -,147 ,074 
  ecto -,066 -,287 -,034 -,083 -,066 ,004 ,291 ,072 -,216 
  sisrepr ,041 ,014 ,604 ,352 ,555 ,517 ,087 ,522 ,469 
  diasrep

r ,170 ,146 ,387 ,434 ,470 ,220 -,023 ,311 ,392 

  tamedr
e ,121 ,093 ,541 ,437 ,564 ,398 ,032 ,454 ,474 

  prpulre -,070 -,088 ,497 ,139 ,375 ,506 ,128 ,447 ,320 
  fcre 1,000 ,389 -,107 ,033 -,046 -,142 -,413 -,412 ,169 
  fces ,389 1,000 -,008 ,093 ,046 -,059 -,895 -,533 ,632 
  sises  -,107 -,008 1,000 ,518 ,884 ,890 ,108 ,463 ,761 
  diases  ,033 ,093 ,518 1,000 ,858 ,072 -,044 ,164 ,464 
  tamede

s -,046 ,046 ,884 ,858 1,000 ,574 ,040 ,367 ,710 

  prepule
s -,142 -,059 ,890 ,072 ,574 1,000 ,149 ,452 ,640 

  vo2ml -,413 -,895 ,108 -,044 ,040 ,149 1,000 ,711 -,491 
  vo2l -,412 -,533 ,463 ,164 ,367 ,452 ,711 1,000 ,004 
  doblepr

o ,169 ,632 ,761 ,464 ,710 ,640 -,491 ,004 1,000 

a  Determinante = ,000 
b  Esta matriz no es definida positiva. 
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Grupo niñas 
 
Tabla I: horas de entrenamiento, peso, talla, pliegue de tríceps, pliegue escapular, pliegue 
ilíaco, pliegue abdominal, pliegue de muslo, pliegue de pierna 
 
 

    
entren

am peso talla triceps escapu iliaco 
abdomi

n muslo pierna 
Correla
ción 

entrena
m 1,000 ,281 ,384 -,124 -,141 -,110 -,020 -,111 -,147 

  peso ,281 1,000 ,828 ,381 ,394 ,511 ,544 ,338 ,344 
  talla ,384 ,828 1,000 -,064 -,036 ,090 ,127 -,088 -,072 
  triceps  -,124 ,381 -,064 1,000 ,823 ,738 ,735 ,766 ,750 
  escapu -,141 ,394 -,036 ,823 1,000 ,813 ,782 ,699 ,721 
  iliaco -,110 ,511 ,090 ,738 ,813 1,000 ,872 ,663 ,701 
  abdomi

n -,020 ,544 ,127 ,735 ,782 ,872 1,000 ,671 ,654 

  muslo -,111 ,338 -,088 ,766 ,699 ,663 ,671 1,000 ,825 
  pierna -,147 ,344 -,072 ,750 ,721 ,701 ,654 ,825 1,000 
  humera

l ,031 ,684 ,423 ,477 ,510 ,533 ,550 ,416 ,458 

  radial ,102 ,623 ,550 ,260 ,239 ,252 ,296 ,185 ,205 
  femur -,012 ,637 ,352 ,460 ,438 ,530 ,499 ,508 ,508 
  brazo ,198 ,845 ,526 ,600 ,576 ,628 ,675 ,559 ,540 
  ppierna ,263 ,868 ,679 ,392 ,356 ,459 ,497 ,375 ,379 
  sumato

r6 -,113 ,471 -,007 ,892 ,891 ,895 ,889 ,871 ,873 

  poseo ,265 ,896 ,887 ,182 ,180 ,298 ,323 ,164 ,176 
  presidu

a ,276 ,997 ,829 ,378 ,390 ,507 ,538 ,335 ,345 

  pmuscu
la ,365 ,949 ,895 ,135 ,148 ,268 ,307 ,141 ,140 

  pgraso ,079 ,840 ,460 ,741 ,760 ,839 ,854 ,631 ,638 
  pmagro ,333 ,977 ,899 ,212 ,223 ,345 ,382 ,200 ,205 
  endo -,200 ,276 -,207 ,899 ,908 ,873 ,817 ,769 ,771 
  meso -,260 -,017 -,509 ,590 ,547 ,500 ,490 ,601 ,577 
  ecto ,177 -,226 ,339 -,719 -,694 -,675 -,672 -,702 -,684 
  sisrepr ,286 ,531 ,454 ,112 ,174 ,297 ,298 ,131 ,104 
  diasrep

r ,185 ,409 ,306 ,181 ,151 ,188 ,215 ,162 ,101 

  tamedr
e ,251 ,504 ,405 ,163 ,175 ,258 ,275 ,161 ,111 

  prpulre ,242 ,394 ,373 ,005 ,116 ,254 ,233 ,047 ,059 
  fcre -,289 -,157 -,293 ,186 ,190 ,144 ,127 ,210 ,223 
  fces -,367 -,018 -,278 ,432 ,453 ,416 ,373 ,453 ,483 
  sises  ,168 ,480 ,336 ,209 ,252 ,367 ,338 ,194 ,202 
  diases  ,030 ,199 ,116 ,115 ,055 ,098 ,084 ,067 ,010 
  tamede

s ,111 ,380 ,253 ,181 ,172 ,261 ,236 ,146 ,119 

  prepule
s ,191 ,478 ,348 ,191 ,280 ,398 ,370 ,201 ,246 

  vo2ml ,380 ,140 ,347 -,338 -,338 -,312 -,264 -,320 -,371 
  vo2l ,442 ,718 ,748 ,004 ,002 ,085 ,156 ,015 -,032 
  doblepr

o -,151 ,326 ,054 ,430 ,478 ,545 ,482 ,436 ,473 

a  Determinante = ,000 
b  Esta matriz no es definida positiva. 
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Tabla II: diámetro humeral, diámetro radial, diámetro de fémur, perímetro de brazo 
contraído, perímetro de pierna, sumatorio de 6 pliegues, peso óseo, peso resi dual, peso 
muscular 
 
 

   
humer

al radial femur brazo 
ppiern

a 
sumato

r6 poseo 
presid

ua 
pmusc

ula 
Correla
ción 

entrena
m ,031 ,102 -,012 ,198 ,263 -,113 ,265 ,276 ,365 

  peso ,684 ,623 ,637 ,845 ,868 ,471 ,896 ,997 ,949 
  talla ,423 ,550 ,352 ,526 ,679 -,007 ,887 ,829 ,895 
  triceps  ,477 ,260 ,460 ,600 ,392 ,892 ,182 ,378 ,135 
  escapu ,510 ,239 ,438 ,576 ,356 ,891 ,180 ,390 ,148 
  iliaco ,533 ,252 ,530 ,628 ,459 ,895 ,298 ,507 ,268 
  abdomi

n ,550 ,296 ,499 ,675 ,497 ,889 ,323 ,538 ,307 

  muslo ,416 ,185 ,508 ,559 ,375 ,871 ,164 ,335 ,141 
  pierna ,458 ,205 ,508 ,540 ,379 ,873 ,176 ,345 ,140 
  humera

l 1,000 ,578 ,653 ,705 ,632 ,547 ,633 ,679 ,562 

  radial ,578 1,000 ,500 ,551 ,552 ,257 ,775 ,618 ,548 
  femur ,653 ,500 1,000 ,654 ,666 ,549 ,691 ,630 ,497 
  brazo ,705 ,551 ,654 1,000 ,782 ,668 ,687 ,838 ,733 
  ppierna ,632 ,552 ,666 ,782 1,000 ,462 ,789 ,860 ,813 
  sumato

r6 ,547 ,257 ,549 ,668 ,462 1,000 ,248 ,467 ,214 

  poseo ,633 ,775 ,691 ,687 ,789 ,248 1,000 ,894 ,870 
  presidu

a ,679 ,618 ,630 ,838 ,860 ,467 ,894 1,000 ,949 

  pmuscu
la ,562 ,548 ,497 ,733 ,813 ,214 ,870 ,949 1,000 

  pgraso ,696 ,500 ,648 ,849 ,737 ,836 ,640 ,837 ,643 
  pmagro ,620 ,619 ,578 ,772 ,842 ,294 ,920 ,978 ,989 
  endo ,446 ,126 ,439 ,521 ,284 ,941 ,049 ,272 ,014 
  meso ,402 ,043 ,497 ,350 ,175 ,619 -,143 -,029 -,206 
  ecto -,397 -,087 -,447 -,502 -,278 -,777 ,046 -,221 -,050 
  sisrepr ,305 ,220 ,304 ,445 ,497 ,214 ,438 ,529 ,522 
  diasrep

r ,274 ,165 ,282 ,395 ,450 ,186 ,320 ,407 ,398 

  tamedr
e ,312 ,206 ,317 ,453 ,511 ,215 ,406 ,502 ,493 

  prpulre ,195 ,167 ,187 ,288 ,313 ,142 ,340 ,394 ,391 
  fcre ,042 -,081 ,072 -,023 -,106 ,199 -,187 -,159 -,224 
  fces ,178 ,070 ,206 ,127 ,059 ,486 -,093 -,013 -,173 
  sises  ,463 ,257 ,456 ,403 ,459 ,295 ,430 ,471 ,429 
  diases ,251 ,145 ,277 ,180 ,234 ,076 ,202 ,185 ,178 
  tamede

s ,399 ,225 ,410 ,326 ,388 ,208 ,354 ,367 ,340 

  prepule
s ,425 ,232 ,400 ,393 ,429 ,322 ,413 ,475 ,427 

  vo2ml -,069 ,003 -,101 ,017 ,043 -,361 ,188 ,139 ,287 
  vo2l ,381 ,398 ,321 ,545 ,579 ,046 ,683 ,714 ,794 
  doblepr

o ,444 ,219 ,454 ,362 ,362 ,532 ,238 ,322 ,187 

a  Determinante = ,000 
b  Esta matriz no es definida positiva. 
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Tabla III: peso graso, peso magro, endmorfia, mesomorfia, ectomorfia, tensión arterial 
sistólica de reposo, tensión arterial diastólica de reposo, tensión arterial media de 
reposo, presión de pulso de reposo 
 
 

    pgraso 
pmagr

o endo meso ecto sisrepr 
diasrep

r 
tamedr

e prpulre 
Correla
ción 

entrena
m ,079 ,333 -,200 -,260 ,177 ,286 ,185 ,251 ,242 

  peso ,840 ,977 ,276 -,017 -,226 ,531 ,409 ,504 ,394 
  talla ,460 ,899 -,207 -,509 ,339 ,454 ,306 ,405 ,373 
  triceps  ,741 ,212 ,899 ,590 -,719 ,112 ,181 ,163 ,005 
  escapu ,760 ,223 ,908 ,547 -,694 ,174 ,151 ,175 ,116 
  iliaco ,839 ,345 ,873 ,500 -,675 ,297 ,188 ,258 ,254 
  abdomi

n ,854 ,382 ,817 ,490 -,672 ,298 ,215 ,275 ,233 

  muslo ,631 ,200 ,769 ,601 -,702 ,131 ,162 ,161 ,047 
  pierna ,638 ,205 ,771 ,577 -,684 ,104 ,101 ,111 ,059 
  humera

l ,696 ,620 ,446 ,402 -,397 ,305 ,274 ,312 ,195 

  radial ,500 ,619 ,126 ,043 -,087 ,220 ,165 ,206 ,167 
  femur ,648 ,578 ,439 ,497 -,447 ,304 ,282 ,317 ,187 
  brazo ,849 ,772 ,521 ,350 -,502 ,445 ,395 ,453 ,288 
  ppierna ,737 ,842 ,284 ,175 -,278 ,497 ,450 ,511 ,313 
  sumato

r6 ,836 ,294 ,941 ,619 -,777 ,214 ,186 ,215 ,142 

  poseo ,640 ,920 ,049 -,143 ,046 ,438 ,320 ,406 ,340 
  presidu

a ,837 ,978 ,272 -,029 -,221 ,529 ,407 ,502 ,394 

  pmuscu
la ,643 ,989 ,014 -,206 -,050 ,522 ,398 ,493 ,391 

  pgraso 1,000 ,712 ,706 ,330 -,561 ,428 ,323 ,402 ,324 
  pmagro ,712 1,000 ,090 -,153 -,081 ,522 ,395 ,491 ,394 
  endo ,706 ,090 1,000 ,681 -,810 ,111 ,123 ,128 ,051 
  meso ,330 -,153 ,681 1,000 -,848 -,025 ,095 ,044 -,113 
  ecto -,561 -,081 -,810 -,848 1,000 -,102 -,150 -,139 -,017 
  sisrepr ,428 ,522 ,111 -,025 -,102 1,000 ,697 ,905 ,804 
  diasrep

r ,323 ,395 ,123 ,095 -,150 ,697 1,000 ,935 ,134 

  tamedr
e ,402 ,491 ,128 ,044 -,139 ,905 ,935 1,000 ,476 

  prpulre ,324 ,394 ,051 -,113 -,017 ,804 ,134 ,476 1,000 
  fcre ,006 -,207 ,254 ,310 -,255 ,152 ,177 ,180 ,063 
  fces ,267 -,121 ,500 ,448 -,443 ,064 ,033 ,051 ,061 
  sises  ,450 ,451 ,220 ,166 -,223 ,529 ,425 ,513 ,379 
  diases  ,157 ,187 ,062 ,172 -,123 ,214 ,332 ,302 ,021 
  tamede

s ,340 ,357 ,158 ,188 -,193 ,416 ,422 ,455 ,225 

  prepule
s ,466 ,449 ,236 ,102 -,203 ,530 ,328 ,456 ,460 

  vo2ml -,137 ,238 -,409 -,402 ,351 ,067 ,030 ,051 ,068 
  vo2l ,418 ,774 -,114 -,277 ,087 ,376 ,288 ,356 ,281 
  doblepr

o ,496 ,236 ,487 ,406 -,444 ,419 ,323 ,398 ,311 

a  Determinante = ,000 
b  Esta matriz no es definida positiva. 
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Tabla IV: frecuencia cardiaca de reposo, frecuencia cardiaca de esfuerzo, tensión arterial 
sistólica de esfuerzo, tensión arterial diastólica de esfuerzo, tensión arterial media de 
esfuerzo, presión de pulso de esfuerzo, consumo de oxígeno (ml/kg/min), consumo de 
oxígeno (l/min), doble producto 
 
 

    fcre fces sises diases 
tamede

s 
prepul

es vo2ml vo2l 
doblep

ro 
Correla
ción 

entrena
m -,289 -,367 ,168 ,030 ,111 ,191 ,380 ,442 -,151 

  peso -,157 -,018 ,480 ,199 ,380 ,478 ,140 ,718 ,326 
  talla -,293 -,278 ,336 ,116 ,253 ,348 ,347 ,748 ,054 
  triceps  ,186 ,432 ,209 ,115 ,181 ,191 -,338 ,004 ,430 
  escapu ,190 ,453 ,252 ,055 ,172 ,280 -,338 ,002 ,478 
  iliaco ,144 ,416 ,367 ,098 ,261 ,398 -,312 ,085 ,545 
  abdomi

n ,127 ,373 ,338 ,084 ,236 ,370 -,264 ,156 ,482 

  muslo ,210 ,453 ,194 ,067 ,146 ,201 -,320 ,015 ,436 
  pierna ,223 ,483 ,202 ,010 ,119 ,246 -,371 -,032 ,473 
  humera

l ,042 ,178 ,463 ,251 ,399 ,425 -,069 ,381 ,444 

  radial -,081 ,070 ,257 ,145 ,225 ,232 ,003 ,398 ,219 
  femur ,072 ,206 ,456 ,277 ,410 ,400 -,101 ,321 ,454 
  brazo -,023 ,127 ,403 ,180 ,326 ,393 ,017 ,545 ,362 
  ppierna -,106 ,059 ,459 ,234 ,388 ,429 ,043 ,579 ,362 
  sumato

r6 ,199 ,486 ,295 ,076 ,208 ,322 -,361 ,046 ,532 

  poseo -,187 -,093 ,430 ,202 ,354 ,413 ,188 ,683 ,238 
  presidu

a -,159 -,013 ,471 ,185 ,367 ,475 ,139 ,714 ,322 

  pmuscu
la -,224 -,173 ,429 ,178 ,340 ,427 ,287 ,794 ,187 

  pgraso ,006 ,267 ,450 ,157 ,340 ,466 -,137 ,418 ,496 
  pmagro -,207 -,121 ,451 ,187 ,357 ,449 ,238 ,774 ,236 
  endo ,254 ,500 ,220 ,062 ,158 ,236 -,409 -,114 ,487 
  meso ,310 ,448 ,166 ,172 ,188 ,102 -,402 -,277 ,406 
  ecto -,255 -,443 -,223 -,123 -,193 -,203 ,351 ,087 -,444 
  sisrepr ,152 ,064 ,529 ,214 ,416 ,530 ,067 ,376 ,419 
  diasrep

r ,177 ,033 ,425 ,332 ,422 ,328 ,030 ,288 ,323 

  tamedr
e ,180 ,051 ,513 ,302 ,455 ,456 ,051 ,356 ,398 

  prpulre ,063 ,061 ,379 ,021 ,225 ,460 ,068 ,281 ,311 
  fcre 1,000 ,504 ,066 ,055 ,067 ,049 -,421 -,364 ,381 
  fces ,504 1,000 ,051 -,026 ,014 ,080 -,903 -,615 ,700 
  sises  ,066 ,051 1,000 ,610 ,900 ,875 ,009 ,297 ,723 
  diases  ,055 -,026 ,610 1,000 ,895 ,152 ,042 ,141 ,409 
  tamede

s ,067 ,014 ,900 ,895 1,000 ,577 ,028 ,245 ,633 

  prepule
s ,049 ,080 ,875 ,152 ,577 1,000 -,015 ,284 ,653 

  vo2ml -,421 -,903 ,009 ,042 ,028 -,015 1,000 ,763 -,588 
  vo2l -,364 -,615 ,297 ,141 ,245 ,284 ,763 1,000 -,196 
  doblepr

o ,381 ,700 ,723 ,409 ,633 ,653 -,588 -,196 1,000 

a  Determinante = ,000 
b  Esta matriz no es definida positiva. 
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Grupo niños 8-11 años 
 
Tabla I: horas de entrenamiento, peso, talla, pliegue de tríceps, pliegue escapular, pliegue 
ilíaco, pliegue abdominal, pliegue de muslo, pliegue de pierna 
 
 

    
entren

am peso talla triceps escapu iliaco 
abdomi

n muslo pierna 
Correla
ción 

entrena
m 1,000 ,198 ,186 ,004 ,066 -,003 ,073 -,039 -,033 

  peso ,198 1,000 ,790 ,563 ,609 ,669 ,728 ,587 ,574 
  talla ,186 ,790 1,000 ,174 ,191 ,280 ,314 ,199 ,202 
  triceps  ,004 ,563 ,174 1,000 ,810 ,746 ,767 ,823 ,806 
  escapu ,066 ,609 ,191 ,810 1,000 ,855 ,833 ,749 ,751 
  iliaco -,003 ,669 ,280 ,746 ,855 1,000 ,818 ,775 ,805 
  abdomi

n ,073 ,728 ,314 ,767 ,833 ,818 1,000 ,761 ,738 

  muslo -,039 ,587 ,199 ,823 ,749 ,775 ,761 1,000 ,841 
  pierna -,033 ,574 ,202 ,806 ,751 ,805 ,738 ,841 1,000 
  humera

l ,099 ,681 ,466 ,566 ,448 ,492 ,544 ,535 ,503 

  radial ,031 ,670 ,654 ,350 ,294 ,346 ,360 ,318 ,305 
  femur ,097 ,328 ,201 ,258 ,300 ,264 ,335 ,307 ,265 
  brazo ,100 ,854 ,561 ,694 ,685 ,720 ,756 ,711 ,688 
  ppierna ,153 ,855 ,602 ,590 ,589 ,632 ,685 ,598 ,615 
  sumato

r6 ,009 ,688 ,256 ,890 ,887 ,892 ,895 ,910 ,894 

  poseo ,097 ,886 ,886 ,370 ,358 ,445 ,506 ,404 ,396 
  presidu

a ,166 ,987 ,765 ,566 ,604 ,666 ,731 ,596 ,574 

  pmuscu
la ,287 ,947 ,822 ,369 ,385 ,450 ,543 ,421 ,388 

  pgraso ,078 ,871 ,492 ,777 ,847 ,872 ,893 ,770 ,761 
  pmagro ,219 ,977 ,842 ,444 ,463 ,533 ,613 ,487 ,462 
  endo ,035 ,599 ,127 ,917 ,926 ,884 ,890 ,852 ,829 
  meso -,089 ,299 -,238 ,597 ,544 ,520 ,575 ,595 ,557 
  ecto -,048 -,430 ,189 -,682 -,688 -,643 -,710 -,680 -,628 
  sisrepr ,313 ,463 ,433 ,127 ,177 ,227 ,258 ,150 ,104 
  diasrep

r ,226 ,484 ,385 ,231 ,267 ,265 ,323 ,221 ,172 

  tamedr
e ,282 ,512 ,437 ,202 ,247 ,269 ,319 ,206 ,155 

  prpulre ,221 ,177 ,233 -,050 -,014 ,059 ,046 -,007 -,024 
  fcre -,058 -,122 -,037 -,182 -,102 -,058 -,090 -,119 -,105 
  fces -,130 ,403 ,241 ,400 ,430 ,459 ,449 ,428 ,380 
  sises  ,165 ,450 ,358 ,199 ,249 ,235 ,299 ,215 ,216 
  diases  ,131 ,250 ,158 ,070 ,097 ,124 ,115 ,146 ,066 
  tamede

s ,170 ,395 ,288 ,149 ,193 ,202 ,230 ,205 ,155 

  prepule
s ,099 ,342 ,299 ,178 ,218 ,183 ,262 ,145 ,201 

  vo2ml ,149 -,083 ,087 -,237 -,284 -,298 -,258 -,291 -,226 
  vo2l ,300 ,680 ,647 ,254 ,255 ,276 ,349 ,217 ,264 
  doblepr

o ,010 ,561 ,394 ,383 ,451 ,462 ,495 ,423 ,391 

a  Determinante = ,000 
b  Esta matriz no es definida positiva. 
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Tabla II: diámetro humeral, diámetro radial, diámetro de fémur, perímetro de brazo 
contraído, perímetro de pierna, sumatorio de 6 pliegues, peso óseo, peso residual, peso 
muscular 
 
 

    
humer

al radial femur brazo 
ppiern

a 
sumato

r6 poseo 
presid

ua 
pmusc

ula 
Correla
ción 

entrena
m ,099 ,031 ,097 ,100 ,153 ,009 ,097 ,166 ,287 

  peso ,681 ,670 ,328 ,854 ,855 ,688 ,886 ,987 ,947 
  talla ,466 ,654 ,201 ,561 ,602 ,256 ,886 ,765 ,822 
  triceps  ,566 ,350 ,258 ,694 ,590 ,890 ,370 ,566 ,369 
  escapu ,448 ,294 ,300 ,685 ,589 ,887 ,358 ,604 ,385 
  iliaco ,492 ,346 ,264 ,720 ,632 ,892 ,445 ,666 ,450 
  abdomi

n ,544 ,360 ,335 ,756 ,685 ,895 ,506 ,731 ,543 

  muslo ,535 ,318 ,307 ,711 ,598 ,910 ,404 ,596 ,421 
  pierna ,503 ,305 ,265 ,688 ,615 ,894 ,396 ,574 ,388 
  humera

l 1,000 ,605 ,274 ,685 ,634 ,572 ,649 ,690 ,618 

  radial ,605 1,000 ,233 ,601 ,546 ,353 ,820 ,652 ,616 
  femur ,274 ,233 1,000 ,348 ,276 ,324 ,320 ,332 ,272 
  brazo ,685 ,601 ,348 1,000 ,838 ,783 ,734 ,860 ,757 
  ppierna ,634 ,546 ,276 ,838 1,000 ,686 ,732 ,851 ,796 
  sumato

r6 ,572 ,353 ,324 ,783 ,686 1,000 ,480 ,708 ,491 

  poseo ,649 ,820 ,320 ,734 ,732 ,480 1,000 ,887 ,865 
  presidu

a ,690 ,652 ,332 ,860 ,851 ,708 ,887 1,000 ,937 

  pmuscu
la ,618 ,616 ,272 ,757 ,796 ,491 ,865 ,937 1,000 

  pgraso ,630 ,492 ,329 ,833 ,781 ,916 ,677 ,888 ,715 
  pmagro ,667 ,687 ,309 ,809 ,826 ,574 ,925 ,976 ,984 
  endo ,529 ,288 ,302 ,725 ,610 ,960 ,354 ,614 ,384 
  meso ,506 ,171 ,268 ,568 ,495 ,631 ,140 ,334 ,167 
  ecto -,446 -,154 -,238 -,585 -,497 -,738 -,130 -,450 -,311 
  sisrepr ,272 ,178 ,165 ,356 ,389 ,211 ,392 ,452 ,495 
  diasrep

r ,292 ,208 ,166 ,408 ,431 ,283 ,399 ,474 ,487 

  tamedr
e ,306 ,211 ,178 ,416 ,445 ,272 ,427 ,501 ,528 

  prpulre ,097 ,047 ,070 ,102 ,125 ,018 ,162 ,171 ,220 
  fcre -,142 -,100 -,111 -,121 -,103 -,122 -,111 -,134 -,110 
  fces ,300 ,256 ,190 ,409 ,348 ,464 ,314 ,401 ,286 
  sises  ,314 ,180 ,265 ,395 ,361 ,282 ,374 ,443 ,457 
  diases  ,241 ,092 ,178 ,226 ,235 ,137 ,209 ,264 ,267 
  tamede

s ,317 ,153 ,252 ,351 ,338 ,235 ,329 ,400 ,409 

  prepule
s ,194 ,142 ,181 ,297 ,252 ,229 ,283 ,325 ,339 

  vo2ml -,077 -,005 -,084 -,151 -,057 -,275 ,024 -,075 ,036 
  vo2l ,457 ,505 ,196 ,537 ,587 ,310 ,686 ,674 ,727 
  doblepr

o ,396 ,281 ,299 ,520 ,465 ,490 ,448 ,557 ,484 

a  Determinante = ,000 
b  Esta matriz no es definida positiva. 
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Tabla III: peso graso, peso magro, endmorfia, mesomorfia, ectomorfia, tensión arterial 
sistólica de reposo, tensión arterial diastólica de reposo, tensión arterial media de 
reposo, presión de pulso de reposo 
 
 

    pgraso 
pmagr

o endo meso ecto sisrepr 
diasrep

r 
tamedr

e prpulre 
Correla
ción 

entrena
m ,078 ,219 ,035 -,089 -,048 ,313 ,226 ,282 ,221 

  peso ,871 ,977 ,599 ,299 -,430 ,463 ,484 ,512 ,177 
  talla ,492 ,842 ,127 -,238 ,189 ,433 ,385 ,437 ,233 
  triceps  ,777 ,444 ,917 ,597 -,682 ,127 ,231 ,202 -,050 
  escapu ,847 ,463 ,926 ,544 -,688 ,177 ,267 ,247 -,014 
  iliaco ,872 ,533 ,884 ,520 -,643 ,227 ,265 ,269 ,059 
  abdomi

n ,893 ,613 ,890 ,575 -,710 ,258 ,323 ,319 ,046 

  muslo ,770 ,487 ,852 ,595 -,680 ,150 ,221 ,206 -,007 
  pierna ,761 ,462 ,829 ,557 -,628 ,104 ,172 ,155 -,024 
  humera

l ,630 ,667 ,529 ,506 -,446 ,272 ,292 ,306 ,097 

  radial ,492 ,687 ,288 ,171 -,154 ,178 ,208 ,211 ,047 
  femur ,329 ,309 ,302 ,268 -,238 ,165 ,166 ,178 ,070 
  brazo ,833 ,809 ,725 ,568 -,585 ,356 ,408 ,416 ,102 
  ppierna ,781 ,826 ,610 ,495 -,497 ,389 ,431 ,445 ,125 
  sumato

r6 ,916 ,574 ,960 ,631 -,738 ,211 ,283 ,272 ,018 

  poseo ,677 ,925 ,354 ,140 -,130 ,392 ,399 ,427 ,162 
  presidu

a ,888 ,976 ,614 ,334 -,450 ,452 ,474 ,501 ,171 

  pmuscu
la ,715 ,984 ,384 ,167 -,311 ,495 ,487 ,528 ,220 

  pgraso 1,000 ,786 ,868 ,511 -,646 ,350 ,393 ,404 ,107 
  pmagro ,786 1,000 ,465 ,221 -,330 ,476 ,480 ,516 ,200 
  endo ,868 ,465 1,000 ,672 -,793 ,176 ,261 ,243 -,009 
  meso ,511 ,221 ,672 1,000 -,859 ,027 ,135 ,097 -,097 
  ecto -,646 -,330 -,793 -,859 1,000 -,102 -,202 -,173 ,057 
  sisrepr ,350 ,476 ,176 ,027 -,102 1,000 ,713 ,898 ,715 
  diasrep

r ,393 ,480 ,261 ,135 -,202 ,713 1,000 ,949 ,020 

  tamedr
e ,404 ,516 ,243 ,097 -,173 ,898 ,949 1,000 ,334 

  prpulre ,107 ,200 -,009 -,097 ,057 ,715 ,020 ,334 1,000 
  fcre -,132 -,121 -,136 -,185 ,148 ,223 ,188 ,219 ,130 
  fces ,463 ,338 ,423 ,218 -,287 ,160 ,236 ,220 -,007 
  sises  ,377 ,450 ,233 ,121 -,189 ,530 ,456 ,525 ,301 
  diases  ,174 ,263 ,112 ,164 -,167 ,311 ,432 ,411 ,012 
  tamede

s ,309 ,403 ,194 ,167 -,205 ,475 ,513 ,536 ,167 

  prepule
s ,311 ,334 ,189 ,026 -,102 ,393 ,226 ,318 ,335 

  vo2ml -,215 -,002 -,275 -,182 ,236 -,073 -,117 -,106 ,013 
  vo2l ,486 ,724 ,253 ,104 -,151 ,323 ,316 ,344 ,146 
  doblepr

o ,557 ,515 ,428 ,214 -,305 ,433 ,436 ,468 ,183 

a  Determinante = ,000 
b  Esta matriz no es definida positiva. 
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Tabla IV: frecuencia cardiaca de reposo, frecuencia cardiaca de esfuerzo, tensión arterial 
sistólica de esfuerzo, tensión arterial diastólica de esfuerzo, tensión arterial media de 
esfuerzo, presión de pulso de esfuerzo, consumo de oxígeno (ml/kg/min), consumo de 
oxígeno (l/min), doble producto 
 
 

   fcre fces sises diases 
tamede

s 
prepul

es vo2ml vo2l 
doblep

ro 
Correla
ción 

entrena
m -,058 -,130 ,165 ,131 ,170 ,099 ,149 ,300 ,010 

  peso -,122 ,403 ,450 ,250 ,395 ,342 -,083 ,680 ,561 
  talla -,037 ,241 ,358 ,158 ,288 ,299 ,087 ,647 ,394 
  triceps  -,182 ,400 ,199 ,070 ,149 ,178 -,237 ,254 ,383 
  escapu -,102 ,430 ,249 ,097 ,193 ,218 -,284 ,255 ,451 
  iliaco -,058 ,459 ,235 ,124 ,202 ,183 -,298 ,276 ,462 
  abdomi

n -,090 ,449 ,299 ,115 ,230 ,262 -,258 ,349 ,495 

  muslo -,119 ,428 ,215 ,146 ,205 ,145 -,291 ,217 ,423 
  pierna -,105 ,380 ,216 ,066 ,155 ,201 -,226 ,264 ,391 
  humera

l -,142 ,300 ,314 ,241 ,317 ,194 -,077 ,457 ,396 

  radial -,100 ,256 ,180 ,092 ,153 ,142 -,005 ,505 ,281 
  femur -,111 ,190 ,265 ,178 ,252 ,181 -,084 ,196 ,299 
  brazo -,121 ,409 ,395 ,226 ,351 ,297 -,151 ,537 ,520 
  ppierna -,103 ,348 ,361 ,235 ,338 ,252 -,057 ,587 ,465 
  sumato

r6 -,122 ,464 ,282 ,137 ,235 ,229 -,275 ,310 ,490 

  poseo -,111 ,314 ,374 ,209 ,329 ,283 ,024 ,686 ,448 
  presidu

a -,134 ,401 ,443 ,264 ,400 ,325 -,075 ,674 ,557 

  pmuscu
la -,110 ,286 ,457 ,267 ,409 ,339 ,036 ,727 ,484 

  pgraso -,132 ,463 ,377 ,174 ,309 ,311 -,215 ,486 ,557 
  pmagro -,121 ,338 ,450 ,263 ,403 ,334 -,002 ,724 ,515 
  endo -,136 ,423 ,233 ,112 ,194 ,189 -,275 ,253 ,428 
  meso -,185 ,218 ,121 ,164 ,167 ,026 -,182 ,104 ,214 
  ecto ,148 -,287 -,189 -,167 -,205 -,102 ,236 -,151 -,305 
  sisrepr ,223 ,160 ,530 ,311 ,475 ,393 -,073 ,323 ,433 
  diasrep

r ,188 ,236 ,456 ,432 ,513 ,226 -,117 ,316 ,436 

  tamedr
e ,219 ,220 ,525 ,411 ,536 ,318 -,106 ,344 ,468 

  prpulre ,130 -,007 ,301 ,012 ,167 ,335 ,013 ,146 ,183 
  fcre 1,000 ,219 ,062 ,012 ,040 ,062 -,251 -,241 ,182 
  fces ,219 1,000 ,164 ,121 ,163 ,104 -,842 -,294 ,759 
  sises  ,062 ,164 1,000 ,490 ,836 ,806 -,046 ,329 ,753 
  diases  ,012 ,121 ,490 1,000 ,888 -,122 -,063 ,182 ,405 
  tamede

s ,040 ,163 ,836 ,888 1,000 ,348 -,064 ,288 ,652 

  prepule
s ,062 ,104 ,806 -,122 ,348 1,000 -,009 ,251 ,582 

  vo2ml -,251 -,842 -,046 -,063 -,064 -,009 1,000 ,627 -,563 
  vo2l -,241 -,294 ,329 ,182 ,288 ,251 ,627 1,000 ,023 
  doblepr

o ,182 ,759 ,753 ,405 ,652 ,582 -,563 ,023 1,000 

a  Determinante = ,000 
b  Esta matriz no es definida positiva. 
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Grupo niños 12-15 años 
 
Tabla I: horas de entrenamiento, peso, talla, pliegue de tríceps, pliegue escapular, pliegue 
ilíaco, pliegue abdominal, pliegue de muslo, pliegue de pierna 
 
 

   
entren

am peso talla triceps escapu iliaco 
abdomi

n muslo pierna 
Correla
ción 

entrena
m 1,000 ,318 ,371 -,142 -,112 -,103 -,088 -,222 -,199 

  peso ,318 1,000 ,785 ,298 ,483 ,460 ,501 ,234 ,266 
  talla ,371 ,785 1,000 -,191 ,012 -,004 ,005 -,208 -,170 
  triceps  -,142 ,298 -,191 1,000 ,833 ,723 ,810 ,836 ,832 
  escapu -,112 ,483 ,012 ,833 1,000 ,767 ,816 ,750 ,791 
  iliaco -,103 ,460 -,004 ,723 ,767 1,000 ,840 ,678 ,679 
  abdomi

n -,088 ,501 ,005 ,810 ,816 ,840 1,000 ,769 ,770 

  muslo -,222 ,234 -,208 ,836 ,750 ,678 ,769 1,000 ,857 
  pierna -,199 ,266 -,170 ,832 ,791 ,679 ,770 ,857 1,000 
  humera

l ,194 ,766 ,631 ,197 ,330 ,271 ,336 ,071 ,171 

  radial ,317 ,648 ,751 -,169 -,012 -,027 ,022 -,193 -,142 
  femur ,174 ,563 ,342 ,287 ,344 ,275 ,334 ,182 ,329 
  brazo ,248 ,777 ,551 ,247 ,370 ,344 ,411 ,209 ,202 
  ppierna ,337 ,786 ,611 ,221 ,330 ,331 ,377 ,206 ,206 
  sumato

r6 -,157 ,417 -,094 ,902 ,887 ,842 ,918 ,895 ,886 

  poseo ,392 ,829 ,910 -,085 ,101 ,069 ,109 -,132 -,047 
  presidu

a ,318 ,997 ,776 ,297 ,484 ,463 ,503 ,234 ,269 

  pmuscu
la ,406 ,920 ,855 -,024 ,172 ,158 ,183 -,061 -,040 

  pgraso ,047 ,778 ,324 ,752 ,853 ,837 ,882 ,674 ,690 
  pmagro ,401 ,961 ,868 ,068 ,266 ,246 ,281 ,018 ,056 
  endo -,165 ,367 -,172 ,925 ,899 ,855 ,920 ,852 ,842 
  meso -,010 ,210 -,284 ,470 ,412 ,393 ,462 ,370 ,414 
  ecto ,047 -,412 ,218 -,728 -,716 -,686 -,764 -,658 -,659 
  sisrepr ,146 ,526 ,451 ,077 ,177 ,163 ,161 ,065 ,059 
  diasrep

r ,003 ,301 ,170 ,156 ,206 ,165 ,175 ,124 ,161 

  tamedr
e ,080 ,469 ,347 ,138 ,222 ,190 ,194 ,111 ,131 

  prpulre ,165 ,404 ,404 -,015 ,067 ,078 ,069 -,008 -,038 
  fcre -,253 -,179 -,306 ,149 ,095 ,059 ,059 ,152 ,190 
  fces -,377 -,085 -,273 ,359 ,266 ,235 ,310 ,399 ,428 
  sises  -,045 ,384 ,303 ,150 ,248 ,226 ,236 ,187 ,157 
  diases  -,021 ,201 ,164 ,009 ,027 ,060 ,041 -,004 ,008 
  tamede

s -,038 ,338 ,270 ,094 ,160 ,166 ,161 ,107 ,097 

  prepule
s -,041 ,338 ,263 ,171 ,276 ,231 ,254 ,221 ,180 

  vo2ml ,325 ,037 ,224 -,336 -,260 -,239 -,316 -,401 -,409 
  vo2l ,459 ,659 ,674 -,076 ,088 ,076 ,065 -,162 -,155 
  doblepr

o -,280 ,244 ,047 ,361 ,372 ,341 ,391 ,412 ,408 

a  Determinante = ,000 
b  Esta matriz no es definida positiva. 
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Tabla II: diámetro humeral, diámetro radial, diámetro de fémur, perímetro de brazo 
contraído, perímetro de pierna, sumatorio de 6 pliegues, peso óseo, peso residual, peso 
muscular 
 
 

    
humer

al radial femur brazo 
ppiern

a 
sumato

r6 poseo 
presid

ua 
pmusc

ula 
Correla
ción 

entrena
m ,194 ,317 ,174 ,248 ,337 -,157 ,392 ,318 ,406 

  peso ,766 ,648 ,563 ,777 ,786 ,417 ,829 ,997 ,920 
  talla ,631 ,751 ,342 ,551 ,611 -,094 ,910 ,776 ,855 
  triceps  ,197 -,169 ,287 ,247 ,221 ,902 -,085 ,297 -,024 
  escapu ,330 -,012 ,344 ,370 ,330 ,887 ,101 ,484 ,172 
  iliaco ,271 -,027 ,275 ,344 ,331 ,842 ,069 ,463 ,158 
  abdomi

n ,336 ,022 ,334 ,411 ,377 ,918 ,109 ,503 ,183 

  muslo ,071 -,193 ,182 ,209 ,206 ,895 -,132 ,234 -,061 
  pierna ,171 -,142 ,329 ,202 ,206 ,886 -,047 ,269 -,040 
  humera

l 1,000 ,710 ,622 ,655 ,608 ,231 ,778 ,762 ,705 

  radial ,710 1,000 ,350 ,573 ,569 -,089 ,862 ,641 ,684 
  femur ,622 ,350 1,000 ,454 ,461 ,317 ,629 ,564 ,462 
  brazo ,655 ,573 ,454 1,000 ,771 ,328 ,635 ,773 ,731 
  ppierna ,608 ,569 ,461 ,771 1,000 ,313 ,667 ,786 ,742 
  sumato

r6 ,231 -,089 ,317 ,328 ,313 1,000 ,008 ,419 ,078 

  poseo ,778 ,862 ,629 ,635 ,667 ,008 1,000 ,823 ,849 
  presidu

a ,762 ,641 ,564 ,773 ,786 ,419 ,823 1,000 ,920 

  pmuscu
la ,705 ,684 ,462 ,731 ,742 ,078 ,849 ,920 1,000 

  pgraso ,529 ,251 ,457 ,582 ,584 ,862 ,402 ,780 ,493 
  pmagro ,757 ,715 ,537 ,752 ,763 ,178 ,892 ,961 ,983 
  endo ,218 -,153 ,300 ,299 ,266 ,963 -,063 ,370 ,035 
  meso ,379 ,050 ,550 ,466 ,366 ,450 ,034 ,218 ,080 
  ecto -,308 ,050 -,418 -,430 -,366 -,766 ,011 -,426 -,214 
  sisrepr ,367 ,284 ,299 ,368 ,364 ,139 ,438 ,525 ,529 
  diasrep

r ,240 ,115 ,291 ,208 ,204 ,204 ,215 ,304 ,261 

  tamedr
e ,346 ,224 ,340 ,326 ,322 ,201 ,368 ,470 ,446 

  prpulre ,262 ,250 ,150 ,284 ,282 ,024 ,360 ,401 ,434 
  fcre -,115 -,299 -,021 -,155 -,148 ,130 -,277 -,168 -,222 
  fces -,022 -,213 ,089 -,110 -,060 ,370 -,205 -,079 -,229 
  sises  ,315 ,225 ,175 ,243 ,211 ,228 ,289 ,385 ,318 
  diases  ,199 ,143 ,223 ,138 ,095 ,021 ,205 ,212 ,206 
  tamede

s ,296 ,212 ,228 ,220 ,177 ,146 ,284 ,344 ,302 

  prepule
s ,258 ,184 ,081 ,208 ,195 ,256 ,225 ,333 ,257 

  vo2ml -,026 ,163 -,096 ,063 ,008 -,366 ,157 ,031 ,175 
  vo2l ,475 ,546 ,289 ,555 ,515 -,033 ,655 ,652 ,721 
  doblepr

o ,225 ,029 ,193 ,109 ,125 ,426 ,082 ,249 ,097 

a  Determinante = ,000 
b  Esta matriz no es definida positiva. 
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Tabla III: peso graso, peso magro, endmorfia, mesomorfia, ectomorfia, tensión arterial 
sistólica de reposo, tensión arterial diastólica de reposo, tensión arterial media de 
reposo, presión de pulso de reposo 
 
 

    pgraso 
pmagr

o endo meso ecto sisrepr 
diasrep

r 
tamedr

e prpulre 
Correla
ción 

entrena
m ,047 ,401 -,165 -,010 ,047 ,146 ,003 ,080 ,165 

  peso ,778 ,961 ,367 ,210 -,412 ,526 ,301 ,469 ,404 
  talla ,324 ,868 -,172 -,284 ,218 ,451 ,170 ,347 ,404 
  triceps  ,752 ,068 ,925 ,470 -,728 ,077 ,156 ,138 -,015 
  escapu ,853 ,266 ,899 ,412 -,716 ,177 ,206 ,222 ,067 
  iliaco ,837 ,246 ,855 ,393 -,686 ,163 ,165 ,190 ,078 
  abdomi

n ,882 ,281 ,920 ,462 -,764 ,161 ,175 ,194 ,069 

  muslo ,674 ,018 ,852 ,370 -,658 ,065 ,124 ,111 -,008 
  pierna ,690 ,056 ,842 ,414 -,659 ,059 ,161 ,131 -,038 
  humera

l ,529 ,757 ,218 ,379 -,308 ,367 ,240 ,346 ,262 

  radial ,251 ,715 -,153 ,050 ,050 ,284 ,115 ,224 ,250 
  femur ,457 ,537 ,300 ,550 -,418 ,299 ,291 ,340 ,150 
  brazo ,582 ,752 ,299 ,466 -,430 ,368 ,208 ,326 ,284 
  ppierna ,584 ,763 ,266 ,366 -,366 ,364 ,204 ,322 ,282 
  sumato

r6 ,862 ,178 ,963 ,450 -,766 ,139 ,204 ,201 ,024 

  poseo ,402 ,892 -,063 ,034 ,011 ,438 ,215 ,368 ,360 
  presidu

a ,780 ,961 ,370 ,218 -,426 ,525 ,304 ,470 ,401 

  pmuscu
la ,493 ,983 ,035 ,080 -,214 ,529 ,261 ,446 ,434 

  pgraso 1,000 ,587 ,834 ,380 -,704 ,350 ,270 ,355 ,222 
  pmagro ,587 1,000 ,127 ,115 -,250 ,531 ,271 ,452 ,429 
  endo ,834 ,127 1,000 ,508 -,814 ,111 ,169 ,164 ,015 
  meso ,380 ,115 ,508 1,000 -,781 ,045 ,158 ,122 -,052 
  ecto -,704 -,250 -,814 -,781 1,000 -,150 -,222 -,218 -,025 
  sisrepr ,350 ,531 ,111 ,045 -,150 1,000 ,495 ,843 ,819 
  diasrep

r ,270 ,271 ,169 ,158 -,222 ,495 1,000 ,885 -,094 

  tamedr
e ,355 ,452 ,164 ,122 -,218 ,843 ,885 1,000 ,381 

  prpulre ,222 ,429 ,015 -,052 -,025 ,819 -,094 ,381 1,000 
  fcre -,006 -,228 ,149 ,149 -,145 ,140 ,289 ,254 -,031 
  fces ,194 -,194 ,365 ,191 -,261 ,029 ,151 ,109 -,067 
  sises  ,352 ,337 ,184 ,003 -,148 ,447 ,195 ,360 ,384 
  diases  ,125 ,215 ,006 ,073 -,091 ,321 ,393 ,416 ,108 
  tamede

s ,276 ,319 ,111 ,042 -,137 ,442 ,334 ,444 ,286 

  prepule
s ,342 ,275 ,212 -,037 -,122 ,345 ,009 ,190 ,389 

  vo2ml -,211 ,142 -,354 -,203 ,261 -,058 -,115 -,102 ,010 
  vo2l ,313 ,718 -,050 -,011 -,053 ,302 ,109 ,230 ,273 
  doblepr

o ,407 ,134 ,389 ,136 -,299 ,357 ,263 ,354 ,236 

a  Determinante = ,000 
b  Esta matriz no es definida positiva. 
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Tabla IV: frecuencia cardiaca de reposo, frecuencia cardiaca de esfuerzo, tensión arterial 
sistólica de esfuerzo, tensión arterial diastólica de esfuerzo, tensión arterial media de 
esfuerzo, presión de pulso de esfuerzo, consumo de oxígeno (ml/kg/min), consumo de 
oxígeno (l/min), doble producto 
 
 

    fcre fces sises diases 
tamede

s 
prepul

es vo2ml vo2l 
doblep

ro 
Correla
ción 

entrena
m -,253 -,377 -,045 -,021 -,038 -,041 ,325 ,459 -,280 

  peso -,179 -,085 ,384 ,201 ,338 ,338 ,037 ,659 ,244 
  talla -,306 -,273 ,303 ,164 ,270 ,263 ,224 ,674 ,047 
  triceps  ,149 ,359 ,150 ,009 ,094 ,171 -,336 -,076 ,361 
  escapu ,095 ,266 ,248 ,027 ,160 ,276 -,260 ,088 ,372 
  iliaco ,059 ,235 ,226 ,060 ,166 ,231 -,239 ,076 ,341 
  abdomi

n ,059 ,310 ,236 ,041 ,161 ,254 -,316 ,065 ,391 

  muslo ,152 ,399 ,187 -,004 ,107 ,221 -,401 -,162 ,412 
  pierna ,190 ,428 ,157 ,008 ,097 ,180 -,409 -,155 ,408 
  humera

l -,115 -,022 ,315 ,199 ,296 ,258 -,026 ,475 ,225 

  radial -,299 -,213 ,225 ,143 ,212 ,184 ,163 ,546 ,029 
  femur -,021 ,089 ,175 ,223 ,228 ,081 -,096 ,289 ,193 
  brazo -,155 -,110 ,243 ,138 ,220 ,208 ,063 ,555 ,109 
  ppierna -,148 -,060 ,211 ,095 ,177 ,195 ,008 ,515 ,125 
  sumato

r6 ,130 ,370 ,228 ,021 ,146 ,256 -,366 -,033 ,426 

  poseo -,277 -,205 ,289 ,205 ,284 ,225 ,157 ,655 ,082 
  presidu

a -,168 -,079 ,385 ,212 ,344 ,333 ,031 ,652 ,249 

  pmuscu
la -,222 -,229 ,318 ,206 ,302 ,257 ,175 ,721 ,097 

  pgraso -,006 ,194 ,352 ,125 ,276 ,342 -,211 ,313 ,407 
  pmagro -,228 -,194 ,337 ,215 ,319 ,275 ,142 ,718 ,134 
  endo ,149 ,365 ,184 ,006 ,111 ,212 -,354 -,050 ,389 
  meso ,149 ,191 ,003 ,073 ,042 -,037 -,203 -,011 ,136 
  ecto -,145 -,261 -,148 -,091 -,137 -,122 ,261 -,053 -,299 
  sisrepr ,140 ,029 ,447 ,321 ,442 ,345 -,058 ,302 ,357 
  diasrep

r ,289 ,151 ,195 ,393 ,334 ,009 -,115 ,109 ,263 

  tamedr
e ,254 ,109 ,360 ,416 ,444 ,190 -,102 ,230 ,354 

  prpulre -,031 -,067 ,384 ,108 ,286 ,389 ,010 ,273 ,236 
  fcre 1,000 ,480 -,050 ,101 ,027 -,116 -,447 -,436 ,278 
  fces ,480 1,000 -,013 ,106 ,052 -,074 -,951 -,750 ,663 
  sises  -,050 -,013 1,000 ,523 ,879 ,880 -,017 ,214 ,733 
  diases  ,101 ,106 ,523 1,000 ,866 ,055 -,109 ,047 ,463 
  tamede

s ,027 ,052 ,879 ,866 1,000 ,548 -,071 ,152 ,689 

  prepule
s -,116 -,074 ,880 ,055 ,548 1,000 ,041 ,224 ,600 

  vo2ml -,447 -,951 -,017 -,109 -,071 ,041 1,000 ,759 -,652 
  vo2l -,436 -,750 ,214 ,047 ,152 ,224 ,759 1,000 -,340 
  doblepr

o ,278 ,663 ,733 ,463 ,689 ,600 -,652 -,340 1,000 

a  Determinante = ,000 
b  Esta matriz no es definida positiva. 
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Grupo niñas 8-11 años 
 
Tabla I: horas de entrenamiento, peso, talla, pliegue de tríceps, pliegue escapular, pliegue 
ilíaco, pliegue abdominal, pliegue de muslo, pliegue de pierna 
 
 

    
entren

am peso talla triceps escapu iliaco 
abdomi

n muslo pierna 
Correla
ción 

entrena
m 1,000 ,043 ,141 -,106 -,123 -,074 -,070 -,083 -,108 

  peso ,043 1,000 ,707 ,506 ,612 ,654 ,632 ,452 ,448 
  talla ,141 ,707 1,000 -,073 ,045 ,102 ,073 -,100 -,085 
  triceps  -,106 ,506 -,073 1,000 ,840 ,754 ,742 ,780 ,764 
  escapu -,123 ,612 ,045 ,840 1,000 ,843 ,814 ,712 ,748 
  iliaco -,074 ,654 ,102 ,754 ,843 1,000 ,898 ,697 ,717 
  abdomi

n -,070 ,632 ,073 ,742 ,814 ,898 1,000 ,686 ,678 

  muslo -,083 ,452 -,100 ,780 ,712 ,697 ,686 1,000 ,847 
  pierna -,108 ,448 -,085 ,764 ,748 ,717 ,678 ,847 1,000 
  humera

l -,075 ,677 ,357 ,470 ,577 ,559 ,584 ,446 ,520 

  radial -,091 ,570 ,454 ,315 ,346 ,306 ,329 ,209 ,247 
  femur -,069 ,669 ,291 ,511 ,528 ,552 ,549 ,549 ,532 
  brazo ,030 ,813 ,347 ,680 ,718 ,724 ,742 ,658 ,632 
  ppierna ,052 ,795 ,523 ,494 ,496 ,526 ,533 ,464 ,447 
  sumato

r6 -,094 ,601 -,017 ,895 ,903 ,907 ,896 ,878 ,882 

  poseo ,032 ,838 ,835 ,236 ,321 ,361 ,348 ,202 ,212 
  presidu

a ,043 ,996 ,710 ,501 ,607 ,650 ,625 ,449 ,446 

  pmuscu
la ,114 ,921 ,809 ,225 ,336 ,380 ,361 ,229 ,213 

  pgraso -,053 ,863 ,339 ,789 ,869 ,900 ,873 ,682 ,689 
  pmagro ,083 ,964 ,818 ,314 ,425 ,470 ,452 ,294 ,287 
  endo -,109 ,505 -,126 ,913 ,913 ,891 ,861 ,791 ,789 
  meso -,126 ,234 -,420 ,641 ,586 ,559 ,607 ,643 ,623 
  ecto ,098 -,419 ,320 -,742 -,717 -,706 -,724 -,717 -,695 
  sisrepr ,179 ,478 ,368 ,140 ,231 ,348 ,300 ,127 ,072 
  diasrep

r ,111 ,322 ,217 ,191 ,173 ,186 ,180 ,182 ,093 

  tamedr
e ,152 ,421 ,307 ,181 ,214 ,278 ,252 ,170 ,090 

  prpulre ,157 ,395 ,333 ,030 ,176 ,331 ,269 ,019 ,021 
  fcre -,154 ,105 -,109 ,233 ,197 ,229 ,233 ,304 ,292 
  fces -,213 ,310 -,114 ,547 ,527 ,498 ,510 ,604 ,580 
  sises  ,101 ,416 ,253 ,201 ,284 ,341 ,301 ,169 ,205 
  diases  -,054 ,089 ,022 ,065 -,016 -,010 -,002 ,036 -,039 
  tamede

s ,023 ,281 ,152 ,149 ,146 ,181 ,163 ,114 ,089 

  prepule
s ,154 ,436 ,286 ,197 ,347 ,410 ,358 ,177 ,267 

  vo2ml ,209 -,182 ,193 -,473 -,430 -,405 -,413 -,524 -,504 
  vo2l ,207 ,664 ,738 ,011 ,132 ,197 ,178 -,048 -,044 
  doblepr

o -,082 ,486 ,119 ,481 ,519 ,544 ,521 ,490 ,505 

a  Determinante = ,000 
b  Esta matriz no es definida positiva. 
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Tabla II: diámetro humeral, diámetro radial, diámetro de fémur, perímetro de brazo 
contraído, perímetro de pierna, sumatorio de 6 pliegues, peso óseo, peso residual, peso 
muscular 
 

    
humer

al radial femur brazo 
ppiern

a 
sumato

r6 poseo 
presid

ua 
pmusc

ula 
Correla
ción 

entrena
m -,075 -,091 -,069 ,030 ,052 -,094 ,032 ,043 ,114 

  peso ,677 ,570 ,669 ,813 ,795 ,601 ,838 ,996 ,921 
  talla ,357 ,454 ,291 ,347 ,523 -,017 ,835 ,710 ,809 
  triceps  ,470 ,315 ,511 ,680 ,494 ,895 ,236 ,501 ,225 
  escapu ,577 ,346 ,528 ,718 ,496 ,903 ,321 ,607 ,336 
  iliaco ,559 ,306 ,552 ,724 ,526 ,907 ,361 ,650 ,380 
  abdomi

n ,584 ,329 ,549 ,742 ,533 ,896 ,348 ,625 ,361 

  muslo ,446 ,209 ,549 ,658 ,464 ,878 ,202 ,449 ,229 
  pierna ,520 ,247 ,532 ,632 ,447 ,882 ,212 ,446 ,213 
  humera

l 1,000 ,551 ,631 ,661 ,589 ,578 ,613 ,671 ,530 

  radial ,551 1,000 ,528 ,490 ,489 ,301 ,775 ,570 ,446 
  femur ,631 ,528 1,000 ,697 ,669 ,587 ,702 ,662 ,506 
  brazo ,661 ,490 ,697 1,000 ,707 ,761 ,605 ,807 ,649 
  ppierna ,589 ,489 ,669 ,707 1,000 ,540 ,700 ,785 ,706 
  sumato

r6 ,578 ,301 ,587 ,761 ,540 1,000 ,299 ,596 ,310 

  poseo ,613 ,775 ,702 ,605 ,700 ,299 1,000 ,841 ,799 
  presidu

a ,671 ,570 ,662 ,807 ,785 ,596 ,841 1,000 ,928 

  pmuscu
la ,530 ,446 ,506 ,649 ,706 ,310 ,799 ,928 1,000 

  pgraso ,670 ,483 ,650 ,847 ,690 ,885 ,593 ,862 ,628 
  pmagro ,607 ,558 ,604 ,712 ,754 ,403 ,878 ,970 ,983 
  endo ,511 ,231 ,526 ,686 ,453 ,957 ,190 ,500 ,210 
  meso ,521 ,206 ,618 ,584 ,403 ,682 ,042 ,219 -,008 
  ecto -,437 -,177 -,521 -,635 -,401 -,799 -,054 -,414 -,223 
  sisrepr ,283 ,126 ,280 ,356 ,445 ,225 ,356 ,473 ,457 
  diasrep

r ,187 ,028 ,248 ,296 ,419 ,180 ,207 ,305 ,310 

  tamedr
e ,248 ,077 ,282 ,348 ,464 ,216 ,294 ,409 ,404 

  prpulre ,237 ,155 ,179 ,245 ,263 ,161 ,324 ,403 ,376 
  fcre ,259 ,110 ,295 ,182 ,145 ,277 ,076 ,103 ,014 
  fces ,402 ,272 ,371 ,436 ,328 ,605 ,153 ,315 ,130 
  sises  ,420 ,188 ,367 ,310 ,378 ,276 ,335 ,414 ,375 
  diases  ,175 ,073 ,191 ,061 ,176 -,001 ,092 ,072 ,098 
  tamede

s ,334 ,146 ,314 ,206 ,311 ,151 ,238 ,269 ,263 

  prepule
s ,386 ,176 ,312 ,328 ,335 ,328 ,339 ,444 ,381 

  vo2ml -,317 -,198 -,255 -,298 -,240 -,512 -,036 -,169 ,005 
  vo2l ,296 ,301 ,336 ,413 ,466 ,069 ,652 ,669 ,764 
  doblepr

o ,545 ,294 ,467 ,484 ,467 ,565 ,327 ,487 ,348 

a  Determinante = ,000 
b  Esta matriz no es definida positiva. 
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Tabla III: peso graso, peso magro, endmorfia, mesomorfia, ectomorfia, tensión arterial 
sistólica de reposo, tensión arterial diastólica de reposo, tensión arterial media de 
reposo, presión de pulso de reposo 
 
 

    pgraso 
pmagr

o endo meso ecto sisrepr 
diasrep

r 
tamedr

e prpulre 
Correla
ción 

entrena
m -,053 ,083 -,109 -,126 ,098 ,179 ,111 ,152 ,157 

  peso ,863 ,964 ,505 ,234 -,419 ,478 ,322 ,421 ,395 
  talla ,339 ,818 -,126 -,420 ,320 ,368 ,217 ,307 ,333 
  triceps  ,789 ,314 ,913 ,641 -,742 ,140 ,191 ,181 ,030 
  escapu ,869 ,425 ,913 ,586 -,717 ,231 ,173 ,214 ,176 
  iliaco ,900 ,470 ,891 ,559 -,706 ,348 ,186 ,278 ,331 
  abdomi

n ,873 ,452 ,861 ,607 -,724 ,300 ,180 ,252 ,269 

  muslo ,682 ,294 ,791 ,643 -,717 ,127 ,182 ,170 ,019 
  pierna ,689 ,287 ,789 ,623 -,695 ,072 ,093 ,090 ,021 
  humera

l ,670 ,607 ,511 ,521 -,437 ,283 ,187 ,248 ,237 

  radial ,483 ,558 ,231 ,206 -,177 ,126 ,028 ,077 ,155 
  femur ,650 ,604 ,526 ,618 -,521 ,280 ,248 ,282 ,179 
  brazo ,847 ,712 ,686 ,584 -,635 ,356 ,296 ,348 ,245 
  ppierna ,690 ,754 ,453 ,403 -,401 ,445 ,419 ,464 ,263 
  sumato

r6 ,885 ,403 ,957 ,682 -,799 ,225 ,180 ,216 ,161 

  poseo ,593 ,878 ,190 ,042 -,054 ,356 ,207 ,294 ,324 
  presidu

a ,862 ,970 ,500 ,219 -,414 ,473 ,305 ,409 ,403 

  pmuscu
la ,628 ,983 ,210 -,008 -,223 ,457 ,310 ,404 ,376 

  pgraso 1,000 ,714 ,824 ,501 -,665 ,398 ,245 ,338 ,351 
  pmagro ,714 1,000 ,298 ,064 -,256 ,459 ,297 ,397 ,391 
  endo ,824 ,298 1,000 ,694 -,821 ,186 ,159 ,184 ,124 
  meso ,501 ,064 ,694 1,000 -,843 ,091 ,163 ,141 -,014 
  ecto -,665 -,256 -,821 -,843 1,000 -,146 -,145 -,157 -,079 
  sisrepr ,398 ,459 ,186 ,091 -,146 1,000 ,720 ,910 ,787 
  diasrep

r ,245 ,297 ,159 ,163 -,145 ,720 1,000 ,943 ,138 

  tamedr
e ,338 ,397 ,184 ,141 -,157 ,910 ,943 1,000 ,460 

  prpulre ,351 ,391 ,124 -,014 -,079 ,787 ,138 ,460 1,000 
  fcre ,188 ,049 ,264 ,334 -,268 ,304 ,333 ,345 ,137 
  fces ,506 ,191 ,549 ,504 -,524 ,253 ,200 ,241 ,183 
  sises  ,374 ,394 ,244 ,216 -,236 ,560 ,442 ,533 ,407 
  diases  ,017 ,089 ,001 ,185 -,086 ,195 ,336 ,294 -,021 
  tamede

s ,215 ,269 ,134 ,228 -,180 ,423 ,441 ,466 ,211 

  prepule
s ,432 ,409 ,288 ,137 -,224 ,539 ,308 ,442 ,496 

  vo2ml -,380 -,050 -,472 -,461 ,457 -,162 -,173 -,181 -,076 
  vo2l ,372 ,748 ,025 -,185 ,024 ,260 ,138 ,207 ,248 
  doblepr

o ,576 ,397 ,504 ,444 -,472 ,548 ,438 ,524 ,393 

a  Determinante = ,000 
b  Esta matriz no es definida positiva. 
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Tabla IV: frecuencia cardiaca de reposo, frecuencia cardiaca de esfuerzo, tensión arterial 
sistólica de esfuerzo, tensión arterial diastólica de esfuerzo, tensión arterial media de 
esfuerzo, presión de pulso de esfuerzo, consumo de oxígeno (ml/kg/min), consumo de 
oxígeno (l/min), doble producto 
 
 

    fcre fces sises diases 
tamede

s 
prepul

es vo2ml vo2l 
doblep

ro 
Correla
ción 

entrena
m -,154 -,213 ,101 -,054 ,023 ,154 ,209 ,207 -,082 

  peso ,105 ,310 ,416 ,089 ,281 ,436 -,182 ,664 ,486 
  talla -,109 -,114 ,253 ,022 ,152 ,286 ,193 ,738 ,119 
  triceps  ,233 ,547 ,201 ,065 ,149 ,197 -,473 ,011 ,481 
  escapu ,197 ,527 ,284 -,016 ,146 ,347 -,430 ,132 ,519 
  iliaco ,229 ,498 ,341 -,010 ,181 ,410 -,405 ,197 ,544 
  abdomi

n ,233 ,510 ,301 -,002 ,163 ,358 -,413 ,178 ,521 

  muslo ,304 ,604 ,169 ,036 ,114 ,177 -,524 -,048 ,490 
  pierna ,292 ,580 ,205 -,039 ,089 ,267 -,504 -,044 ,505 
  humera

l ,259 ,402 ,420 ,175 ,334 ,386 -,317 ,296 ,545 

  radial ,110 ,272 ,188 ,073 ,146 ,176 -,198 ,301 ,294 
  femur ,295 ,371 ,367 ,191 ,314 ,312 -,255 ,336 ,467 
  brazo ,182 ,436 ,310 ,061 ,206 ,328 -,298 ,413 ,484 
  ppierna ,145 ,328 ,378 ,176 ,311 ,335 -,240 ,466 ,467 
  sumato

r6 ,277 ,605 ,276 -,001 ,151 ,328 -,512 ,069 ,565 

  poseo ,076 ,153 ,335 ,092 ,238 ,339 -,036 ,652 ,327 
  presidu

a ,103 ,315 ,414 ,072 ,269 ,444 -,169 ,669 ,487 

  pmuscu
la ,014 ,130 ,375 ,098 ,263 ,381 ,005 ,764 ,348 

  pgraso ,188 ,506 ,374 ,017 ,215 ,432 -,380 ,372 ,576 
  pmagro ,049 ,191 ,394 ,089 ,269 ,409 -,050 ,748 ,397 
  endo ,264 ,549 ,244 ,001 ,134 ,288 -,472 ,025 ,504 
  meso ,334 ,504 ,216 ,185 ,228 ,137 -,461 -,185 ,444 
  ecto -,268 -,524 -,236 -,086 -,180 -,224 ,457 ,024 -,472 
  sisrepr ,304 ,253 ,560 ,195 ,423 ,539 -,162 ,260 ,548 
  diasrep

r ,333 ,200 ,442 ,336 ,441 ,308 -,173 ,138 ,438 

  tamedr
e ,345 ,241 ,533 ,294 ,466 ,442 -,181 ,207 ,524 

  prpulre ,137 ,183 ,407 -,021 ,211 ,496 -,076 ,248 ,393 
  fcre 1,000 ,520 ,225 ,130 ,200 ,183 -,405 -,213 ,484 
  fces ,520 1,000 ,157 -,001 ,086 ,186 -,899 -,433 ,720 
  sises  ,225 ,157 1,000 ,537 ,866 ,841 -,096 ,266 ,780 
  diases  ,130 -,001 ,537 1,000 ,887 -,005 -,002 ,075 ,375 
  tamede

s ,200 ,086 ,866 ,887 1,000 ,458 -,054 ,190 ,650 

  prepule
s ,183 ,186 ,841 -,005 ,458 1,000 -,113 ,267 ,684 

  vo2ml -,405 -,899 -,096 -,002 -,054 -,113 1,000 ,597 -,607 
  vo2l -,213 -,433 ,266 ,075 ,190 ,267 ,597 1,000 -,068 
  doblepr

o ,484 ,720 ,780 ,375 ,650 ,684 -,607 -,068 1,000 

a  Determinante = ,000 
b  Esta matriz no es definida positiva. 
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Grupo niñas 12-15 años 
 
Tabla I: horas de entrenamiento, peso, talla, pliegue de tríceps, pliegue escapular, pliegue 
ilíaco, pliegue abdominal, pliegue de muslo, pliegue de pierna 
 
 

    
entren

am peso talla triceps escapu iliaco 
abdomi

n muslo pierna 
Correla
ción 

entrena
m 1,000 ,111 ,289 -,123 -,133 -,235 -,054 -,108 -,189 

  peso ,111 1,000 ,661 ,609 ,541 ,559 ,616 ,597 ,578 
  talla ,289 ,661 1,000 ,045 -,003 -,007 ,082 ,054 ,022 
  triceps  -,123 ,609 ,045 1,000 ,799 ,730 ,752 ,739 ,726 
  escapu -,133 ,541 -,003 ,799 1,000 ,773 ,773 ,672 ,654 
  iliaco -,235 ,559 -,007 ,730 ,773 1,000 ,826 ,617 ,683 
  abdomi

n -,054 ,616 ,082 ,752 ,773 ,826 1,000 ,681 ,640 

  muslo -,108 ,597 ,054 ,739 ,672 ,617 ,681 1,000 ,778 
  pierna -,189 ,578 ,022 ,726 ,654 ,683 ,640 ,778 1,000 
  humera

l -,110 ,641 ,190 ,613 ,549 ,512 ,484 ,497 ,464 

  radial ,044 ,518 ,448 ,277 ,160 ,131 ,189 ,260 ,226 
  femur -,231 ,460 -,044 ,520 ,472 ,548 ,427 ,614 ,628 
  brazo ,099 ,861 ,383 ,702 ,573 ,539 ,618 ,636 ,590 
  ppierna ,145 ,841 ,426 ,532 ,436 ,473 ,523 ,566 ,575 
  sumato

r6 -,154 ,670 ,042 ,892 ,873 ,876 ,897 ,864 ,855 

  poseo ,053 ,790 ,701 ,399 ,308 ,326 ,333 ,440 ,421 
  presidu

a ,098 ,993 ,668 ,604 ,532 ,551 ,606 ,585 ,580 

  pmuscu
la ,243 ,900 ,766 ,281 ,201 ,215 ,285 ,345 ,312 

  pgraso -,051 ,850 ,299 ,854 ,833 ,850 ,889 ,745 ,738 
  pmagro ,181 ,963 ,771 ,415 ,330 ,347 ,407 ,454 ,430 
  endo -,225 ,524 -,122 ,893 ,906 ,914 ,838 ,726 ,741 
  meso -,232 ,233 -,502 ,537 ,489 ,518 ,450 ,547 ,531 
  ecto ,168 -,505 ,295 -,683 -,641 -,679 -,670 -,671 -,668 
  sisrepr ,239 ,422 ,313 ,131 ,161 ,178 ,246 ,234 ,239 
  diasrep

r ,153 ,472 ,288 ,209 ,166 ,169 ,239 ,179 ,159 

  tamedr
e ,214 ,502 ,334 ,194 ,183 ,193 ,271 ,228 ,218 

  prpulre ,182 ,170 ,173 ,006 ,076 ,095 ,126 ,157 ,179 
  fcre -,242 ,055 -,009 ,085 ,129 ,073 ,073 ,006 ,080 
  fces -,395 ,068 -,152 ,265 ,322 ,377 ,283 ,213 ,343 
  sises  ,031 ,339 ,026 ,299 ,319 ,420 ,359 ,330 ,278 
  diases  ,016 ,234 ,021 ,231 ,256 ,296 ,201 ,161 ,132 
  tamede

s ,026 ,312 ,026 ,288 ,312 ,390 ,306 ,269 ,224 

  prepule
s ,032 ,310 ,022 ,258 ,269 ,380 ,357 ,343 ,292 

  vo2ml ,349 -,055 ,128 -,235 -,266 -,342 -,256 -,126 -,281 
  vo2l ,356 ,454 ,439 ,095 ,016 -,062 ,076 ,210 ,045 
  doblepr

o -,271 ,269 -,088 ,361 ,431 ,553 ,423 ,363 ,433 

a  Determinante = ,000 
b  Esta matriz no es definida positiva. 
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Tabla II: diámetro humeral, diámetro radial, diámetro de fémur, perímetro de brazo 
contraído, perímetro de pierna, sumatorio de 6 pliegues, peso óseo, peso residual, peso 
muscular 
 
 

    
humer

al radial femur brazo 
ppiern

a 
sumato

r6 poseo 
presid

ua 
pmusc

ula 
Correla
ción 

entrena
m -,110 ,044 -,231 ,099 ,145 -,154 ,053 ,098 ,243 

  peso ,641 ,518 ,460 ,861 ,841 ,670 ,790 ,993 ,900 
  talla ,190 ,448 -,044 ,383 ,426 ,042 ,701 ,668 ,766 
  triceps  ,613 ,277 ,520 ,702 ,532 ,892 ,399 ,604 ,281 
  escapu ,549 ,160 ,472 ,573 ,436 ,873 ,308 ,532 ,201 
  iliaco ,512 ,131 ,548 ,539 ,473 ,876 ,326 ,551 ,215 
  abdomi

n ,484 ,189 ,427 ,618 ,523 ,897 ,333 ,606 ,285 

  muslo ,497 ,260 ,614 ,636 ,566 ,864 ,440 ,585 ,345 
  pierna ,464 ,226 ,628 ,590 ,575 ,855 ,421 ,580 ,312 
  humera

l 1,000 ,482 ,592 ,676 ,565 ,586 ,579 ,635 ,468 

  radial ,482 1,000 ,294 ,443 ,393 ,238 ,768 ,500 ,449 
  femur ,592 ,294 1,000 ,460 ,528 ,611 ,606 ,447 ,221 
  brazo ,676 ,443 ,460 1,000 ,775 ,697 ,607 ,845 ,739 
  ppierna ,565 ,393 ,528 ,775 1,000 ,597 ,649 ,825 ,758 
  sumato

r6 ,586 ,238 ,611 ,697 ,597 1,000 ,427 ,661 ,319 

  poseo ,579 ,768 ,606 ,607 ,649 ,427 1,000 ,781 ,692 
  presidu

a ,635 ,500 ,447 ,845 ,825 ,661 ,781 1,000 ,892 

  pmuscu
la ,468 ,449 ,221 ,739 ,758 ,319 ,692 ,892 1,000 

  pgraso ,648 ,350 ,539 ,803 ,724 ,932 ,572 ,840 ,555 
  pmagro ,564 ,545 ,367 ,792 ,805 ,459 ,812 ,959 ,975 
  endo ,582 ,143 ,579 ,603 ,458 ,944 ,285 ,516 ,152 
  meso ,580 ,097 ,736 ,475 ,449 ,582 ,127 ,212 ,011 
  ecto -,572 -,136 -,607 -,657 -,564 -,764 -,178 -,488 -,291 
  sisrepr ,134 ,119 ,136 ,387 ,341 ,235 ,278 ,427 ,444 
  diasrep

r ,305 ,252 ,212 ,464 ,410 ,216 ,351 ,490 ,481 

  tamedr
e ,254 ,214 ,198 ,480 ,423 ,251 ,355 ,516 ,518 

  prpulre -,063 -,041 ,009 ,133 ,116 ,130 ,081 ,163 ,191 
  fcre ,012 -,064 ,105 ,060 ,015 ,079 ,029 ,046 ,034 
  fces ,114 ,052 ,281 ,011 ,131 ,338 ,071 ,077 -,124 
  sises  ,383 ,127 ,422 ,331 ,343 ,383 ,282 ,313 ,220 
  diases  ,302 ,157 ,332 ,279 ,221 ,236 ,246 ,212 ,139 
  tamede

s ,372 ,153 ,409 ,331 ,307 ,337 ,286 ,285 ,196 

  prepule
s ,326 ,073 ,360 ,272 ,323 ,368 ,226 ,288 ,209 

  vo2ml -,097 -,085 -,253 -,004 -,143 -,281 -,088 -,067 ,128 
  vo2l ,232 ,209 ,005 ,442 ,315 ,081 ,323 ,438 ,577 
  doblepr

o ,321 ,108 ,477 ,218 ,313 ,485 ,233 ,257 ,061 

a  Determinante = ,000 
b  Esta matriz no es definida positiva. 
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Tabla III: peso graso, peso magro, endmorfia, mesomorfia, ectomorfia, tensión arterial 
sistólica de reposo, tensión arterial diastólica de reposo, tensión arterial media de 
reposo, presión de pulso de reposo 
 
 

    pgraso 
pmagr

o endo meso ecto sisrepr 
diasrep

r 
tamedr

e prpulre 
Correla
ción 

entrena
m -,051 ,181 -,225 -,232 ,168 ,239 ,153 ,214 ,182 

  peso ,850 ,963 ,524 ,233 -,505 ,422 ,472 ,502 ,170 
  talla ,299 ,771 -,122 -,502 ,295 ,313 ,288 ,334 ,173 
  triceps  ,854 ,415 ,893 ,537 -,683 ,131 ,209 ,194 ,006 
  escapu ,833 ,330 ,906 ,489 -,641 ,161 ,166 ,183 ,076 
  iliaco ,850 ,347 ,914 ,518 -,679 ,178 ,169 ,193 ,095 
  abdomi

n ,889 ,407 ,838 ,450 -,670 ,246 ,239 ,271 ,126 

  muslo ,745 ,454 ,726 ,547 -,671 ,234 ,179 ,228 ,157 
  pierna ,738 ,430 ,741 ,531 -,668 ,239 ,159 ,218 ,179 
  humera

l ,648 ,564 ,582 ,580 -,572 ,134 ,305 ,254 -,063 

  radial ,350 ,545 ,143 ,097 -,136 ,119 ,252 ,214 -,041 
  femur ,539 ,367 ,579 ,736 -,607 ,136 ,212 ,198 ,009 
  brazo ,803 ,792 ,603 ,475 -,657 ,387 ,464 ,480 ,133 
  ppierna ,724 ,805 ,458 ,449 -,564 ,341 ,410 ,423 ,116 
  sumato

r6 ,932 ,459 ,944 ,582 -,764 ,235 ,216 ,251 ,130 

  poseo ,572 ,812 ,285 ,127 -,178 ,278 ,351 ,355 ,081 
  presidu

a ,840 ,959 ,516 ,212 -,488 ,427 ,490 ,516 ,163 

  pmuscu
la ,555 ,975 ,152 ,011 -,291 ,444 ,481 ,518 ,191 

  pgraso 1,000 ,677 ,861 ,457 -,699 ,300 ,332 ,355 ,124 
  pmagro ,677 1,000 ,293 ,091 -,348 ,437 ,490 ,520 ,175 
  endo ,861 ,293 1,000 ,635 -,769 ,148 ,170 ,179 ,057 
  meso ,457 ,091 ,635 1,000 -,861 ,039 ,168 ,123 -,079 
  ecto -,699 -,348 -,769 -,861 1,000 -,210 -,290 -,284 -,043 
  sisrepr ,300 ,437 ,148 ,039 -,210 1,000 ,600 ,872 ,796 
  diasrep

r ,332 ,490 ,170 ,168 -,290 ,600 1,000 ,915 -,007 

  tamedr
e ,355 ,520 ,179 ,123 -,284 ,872 ,915 1,000 ,397 

  prpulre ,124 ,175 ,057 -,079 -,043 ,796 -,007 ,397 1,000 
  fcre ,074 ,038 ,115 ,076 -,107 ,259 ,140 ,217 ,217 
  fces ,259 -,039 ,370 ,256 -,249 ,010 -,090 -,050 ,080 
  sises  ,396 ,271 ,383 ,381 -,403 ,349 ,308 ,365 ,204 
  diases  ,274 ,186 ,271 ,293 -,280 ,156 ,268 ,243 -,008 
  tamede

s ,365 ,249 ,356 ,366 -,371 ,277 ,312 ,331 ,110 

  prepule
s ,362 ,248 ,345 ,329 -,367 ,372 ,247 ,339 ,278 

  vo2ml -,229 ,041 -,324 -,238 ,196 ,078 ,099 ,100 ,023 
  vo2l ,211 ,527 -,045 -,081 -,091 ,266 ,322 ,331 ,089 
  doblepr

o ,436 ,152 ,507 ,422 -,438 ,236 ,130 ,199 ,196 

a  Determinante = ,000 
b  Esta matriz no es definida positiva. 
 
 



                                                                                                                                                  344 

Tabla IV: frecuencia cardiaca de reposo, frecuencia cardiaca de esfuerzo, tensión arterial 
sistólica de esfuerzo, tensión arterial diastólica de esfuerzo, tensión arterial media de 
esfuerzo, presión de pulso de esfuerzo, consumo de oxígeno (ml/kg/min), consumo de 
oxígeno (l/min), doble producto 
 
 

    fcre fces sises diases 
tamede

s 
prepul

es vo2ml vo2l 
doblep

ro 
Correla
ción 

entrena
m -,242 -,395 ,031 ,016 ,026 ,032 ,349 ,356 -,271 

  peso ,055 ,068 ,339 ,234 ,312 ,310 -,055 ,454 ,269 
  talla -,009 -,152 ,026 ,021 ,026 ,022 ,128 ,439 -,088 
  triceps  ,085 ,265 ,299 ,231 ,288 ,258 -,235 ,095 ,361 
  escapu ,129 ,322 ,319 ,256 ,312 ,269 -,266 ,016 ,431 
  iliaco ,073 ,377 ,420 ,296 ,390 ,380 -,342 -,062 ,553 
  abdomi

n ,073 ,283 ,359 ,201 ,306 ,357 -,256 ,076 ,423 

  muslo ,006 ,213 ,330 ,161 ,269 ,343 -,126 ,210 ,363 
  pierna ,080 ,343 ,278 ,132 ,224 ,292 -,281 ,045 ,433 
  humera

l ,012 ,114 ,383 ,302 ,372 ,326 -,097 ,232 ,321 

  radial -,064 ,052 ,127 ,157 ,153 ,073 -,085 ,209 ,108 
  femur ,105 ,281 ,422 ,332 ,409 ,360 -,253 ,005 ,477 
  brazo ,060 ,011 ,331 ,279 ,331 ,272 -,004 ,442 ,218 
  ppierna ,015 ,131 ,343 ,221 ,307 ,323 -,143 ,315 ,313 
  sumato

r6 ,079 ,338 ,383 ,236 ,337 ,368 -,281 ,081 ,485 

  poseo ,029 ,071 ,282 ,246 ,286 ,226 -,088 ,323 ,233 
  presidu

a ,046 ,077 ,313 ,212 ,285 ,288 -,067 ,438 ,257 

  pmuscu
la ,034 -,124 ,220 ,139 ,196 ,209 ,128 ,577 ,061 

  pgraso ,074 ,259 ,396 ,274 ,365 ,362 -,229 ,211 ,436 
  pmagro ,038 -,039 ,271 ,186 ,249 ,248 ,041 ,527 ,152 
  endo ,115 ,370 ,383 ,271 ,356 ,345 -,324 -,045 ,507 
  meso ,076 ,256 ,381 ,293 ,366 ,329 -,238 -,081 ,422 
  ecto -,107 -,249 -,403 -,280 -,371 -,367 ,196 -,091 -,438 
  sisrepr ,259 ,010 ,349 ,156 ,277 ,372 ,078 ,266 ,236 
  diasrep

r ,140 -,090 ,308 ,268 ,312 ,247 ,099 ,322 ,130 

  tamedr
e ,217 -,050 ,365 ,243 ,331 ,339 ,100 ,331 ,199 

  prpulre ,217 ,080 ,204 -,008 ,110 ,278 ,023 ,089 ,196 
  fcre 1,000 ,365 ,145 ,075 ,120 ,149 -,310 -,216 ,319 
  fces ,365 1,000 ,134 ,031 ,092 ,161 -,930 -,761 ,758 
  sises  ,145 ,134 1,000 ,713 ,931 ,900 -,129 ,041 ,709 
  diases  ,075 ,031 ,713 1,000 ,919 ,335 -,013 ,072 ,466 
  tamede

s ,120 ,092 ,931 ,919 1,000 ,679 -,079 ,060 ,640 

  prepule
s ,149 ,161 ,900 ,335 ,679 1,000 -,165 ,011 ,663 

  vo2ml -,310 -,930 -,129 -,013 -,079 -,165 1,000 ,829 -,699 
  vo2l -,216 -,761 ,041 ,072 ,060 ,011 ,829 1,000 -,471 
  doblepr

o ,319 ,758 ,709 ,466 ,640 ,663 -,699 -,471 1,000 

a  Determinante = ,000 
b  Esta matriz no es definida positiva. 
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Grupo sobrepeso total 
 
Tabla I: horas de entrenamiento, peso, talla, pliegue de tríceps, pliegue escapular, pliegue 
ilíaco, pliegue abdominal, pliegue de muslo, pliegue de pierna 
 
 

    
entren

am peso talla triceps escapu iliaco 
abdomi

n muslo pierna 
Correla
ción 

entrena
m 1,000 ,370 ,400 -,210 -,094 -,027 -,098 -,274 -,133 

  peso ,370 1,000 ,931 -,355 -,100 ,247 ,370 -,257 -,142 
  talla ,400 ,931 1,000 -,425 -,202 ,120 ,266 -,380 -,253 
  triceps  -,210 -,355 -,425 1,000 ,332 -,069 -,196 ,670 ,533 
  escapu -,094 -,100 -,202 ,332 1,000 ,098 -,031 ,335 ,343 
  iliaco -,027 ,247 ,120 -,069 ,098 1,000 ,221 ,076 ,142 
  abdomi

n -,098 ,370 ,266 -,196 -,031 ,221 1,000 -,058 ,062 

  muslo -,274 -,257 -,380 ,670 ,335 ,076 -,058 1,000 ,713 
  pierna -,133 -,142 -,253 ,533 ,343 ,142 ,062 ,713 1,000 
  humera

l ,158 ,753 ,644 -,226 ,086 ,158 ,520 -,285 -,070 

  radial ,211 ,784 ,802 -,335 -,197 ,100 ,287 -,360 -,237 
  femur ,058 ,432 ,251 -,093 ,110 ,036 ,222 ,013 ,066 
  brazo ,217 ,745 ,701 -,179 ,090 ,147 ,271 ,066 ,074 
  ppierna ,359 ,771 ,717 -,218 ,023 ,100 ,247 -,011 ,047 
  sumato

r6 -,211 -,059 -,250 ,434 ,322 ,412 ,220 ,728 ,668 

  poseo ,321 ,944 ,949 -,402 -,164 ,123 ,310 -,355 -,223 
  presidu

a ,370 1,000 ,931 -,356 -,100 ,247 ,370 -,258 -,142 

  pmuscu
la ,415 ,991 ,922 -,374 -,139 ,204 ,301 -,268 -,165 

  pgraso ,270 ,957 ,842 -,243 ,043 ,406 ,531 -,135 -,016 
  pmagro ,389 ,997 ,941 -,380 -,138 ,206 ,330 -,288 -,170 
  endo -,382 -,501 -,687 ,609 ,600 ,357 ,057 ,595 ,506 
  meso -,313 -,484 -,702 ,329 ,368 -,041 ,016 ,431 ,335 
  ecto ,262 ,368 ,675 -,369 -,339 -,143 -,097 -,463 -,381 
  sisrepr ,352 ,699 ,642 -,324 -,056 ,122 ,179 -,211 -,159 
  diasrep

r ,105 ,179 ,043 -,101 ,004 -,124 ,025 -,071 -,173 

  tamedr
e ,261 ,500 ,386 -,243 -,029 -,007 ,115 -,161 -,194 

  prpulre ,334 ,681 ,699 -,304 -,065 ,213 ,187 -,195 -,073 
  fcre -,156 -,383 -,410 -,023 ,042 ,032 -,149 ,055 -,021 
  fces -,295 -,222 -,274 ,188 -,085 -,015 ,139 ,207 ,095 
  sises  ,142 ,544 ,544 -,311 -,037 -,048 ,246 -,279 -,088 
  diases  -,056 ,227 ,163 -,131 ,027 -,024 ,215 -,193 -,155 
  tamede

s ,054 ,447 ,412 -,256 -,007 -,042 ,264 -,271 -,137 

  prepule
s ,199 ,521 ,556 -,297 -,059 -,045 ,175 -,225 -,020 

  vo2ml ,401 ,337 ,412 -,245 ,008 -,066 -,110 -,288 -,176 
  vo2l ,467 ,868 ,849 -,362 -,047 ,144 ,186 -,317 -,194 
  doblepr

o -,070 ,350 ,312 -,147 -,098 -,054 ,317 -,110 -,004 

a  Determinante = ,000 
b  Esta matriz no es definida positiva. 
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Tabla II: diámetro humeral, diámetro radial, diámetro de fémur, perímetro de brazo 
contraído, perímetro de pierna, sumatorio de 6 pliegues, peso óseo, peso residual, peso 
muscular 
 
 

   
humer

al radial femur brazo 
ppiern

a 
sumato

r6 poseo 
presid

ua 
pmusc

ula 
Correla
ción 

entrena
m ,158 ,211 ,058 ,217 ,359 -,211 ,321 ,370 ,415 

  peso ,753 ,784 ,432 ,745 ,771 -,059 ,944 1,000 ,991 
  talla ,644 ,802 ,251 ,701 ,717 -,250 ,949 ,931 ,922 
  triceps  -,226 -,335 -,093 -,179 -,218 ,434 -,402 -,356 -,374 
  escapu ,086 -,197 ,110 ,090 ,023 ,322 -,164 -,100 -,139 
  iliaco ,158 ,100 ,036 ,147 ,100 ,412 ,123 ,247 ,204 
  abdomi

n ,520 ,287 ,222 ,271 ,247 ,220 ,310 ,370 ,301 

  muslo -,285 -,360 ,013 ,066 -,011 ,728 -,355 -,258 -,268 
  pierna -,070 -,237 ,066 ,074 ,047 ,668 -,223 -,142 -,165 
  humera

l 1,000 ,725 ,506 ,607 ,587 -,077 ,749 ,754 ,706 

  radial ,725 1,000 ,359 ,616 ,583 -,206 ,895 ,784 ,736 
  femur ,506 ,359 1,000 ,350 ,368 ,143 ,493 ,432 ,392 
  brazo ,607 ,616 ,350 1,000 ,805 ,107 ,718 ,744 ,725 
  ppierna ,587 ,583 ,368 ,805 1,000 ,060 ,717 ,771 ,770 
  sumato

r6 -,077 -,206 ,143 ,107 ,060 1,000 -,188 -,059 -,093 

  poseo ,749 ,895 ,493 ,718 ,717 -,188 1,000 ,944 ,916 
  presidu

a ,754 ,784 ,432 ,744 ,771 -,059 ,944 1,000 ,991 

  pmuscu
la ,706 ,736 ,392 ,725 ,770 -,093 ,916 ,991 1,000 

  pgraso ,784 ,725 ,428 ,731 ,733 ,119 ,868 ,957 ,923 
  pmagro ,735 ,784 ,427 ,736 ,763 -,102 ,950 ,997 ,994 
  endo -,202 -,511 -,020 -,295 -,354 ,632 -,604 -,501 -,547 
  meso -,073 -,430 ,332 -,136 -,148 ,392 -,517 -,484 -,501 
  ecto ,103 ,456 -,255 ,280 ,255 -,527 ,516 ,368 ,366 
  sisrepr ,448 ,507 ,331 ,552 ,526 -,132 ,644 ,699 ,713 
  diasrep

r ,109 ,077 ,362 ,010 ,126 ,004 ,143 ,179 ,206 

  tamedr
e ,317 ,330 ,404 ,315 ,371 -,072 ,447 ,500 ,524 

  prpulre ,439 ,526 ,153 ,618 ,517 -,151 ,641 ,681 ,680 
  fcre -,307 -,420 -,251 -,351 -,375 ,015 -,458 -,383 -,345 
  fces -,176 -,191 ,092 -,299 -,228 ,139 -,220 -,222 -,239 
  sises  ,543 ,416 ,226 ,487 ,394 -,174 ,532 ,544 ,546 
  diases  ,251 ,199 ,264 ,028 ,029 -,115 ,234 ,228 ,219 
  tamede

s ,459 ,355 ,278 ,304 ,250 -,166 ,443 ,447 ,443 

  prepule
s ,507 ,384 ,124 ,561 ,451 -,143 ,503 ,521 ,527 

  vo2ml ,269 ,310 -,040 ,372 ,339 -,224 ,348 ,337 ,358 
  vo2l ,661 ,691 ,276 ,734 ,720 -,149 ,828 ,868 ,875 
  doblepr

o ,364 ,259 ,268 ,240 ,213 -,060 ,340 ,350 ,338 

a  Determinante = ,000 
b  Esta matriz no es definida positiva. 
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Tabla III: peso graso, peso magro, endmorfia, mesomorfia, ectomorfia, tensión arterial 
sistólica de reposo, tensión arterial diastólica de reposo, tensión arterial media de 
reposo, presión de pulso de reposo 
 
 

    pgraso 
pmagr

o endo meso ecto sisrepr 
diasrep

r 
tamedr

e prpulre 
Correla
ción 

entrena
m ,270 ,389 -,382 -,313 ,262 ,352 ,105 ,261 ,334 

  peso ,957 ,997 -,501 -,484 ,368 ,699 ,179 ,500 ,681 
  talla ,842 ,941 -,687 -,702 ,675 ,642 ,043 ,386 ,699 
  triceps  -,243 -,380 ,609 ,329 -,369 -,324 -,101 -,243 -,304 
  escapu ,043 -,138 ,600 ,368 -,339 -,056 ,004 -,029 -,065 
  iliaco ,406 ,206 ,357 -,041 -,143 ,122 -,124 -,007 ,213 
  abdomi

n ,531 ,330 ,057 ,016 -,097 ,179 ,025 ,115 ,187 

  muslo -,135 -,288 ,595 ,431 -,463 -,211 -,071 -,161 -,195 
  pierna -,016 -,170 ,506 ,335 -,381 -,159 -,173 -,194 -,073 
  humera

l ,784 ,735 -,202 -,073 ,103 ,448 ,109 ,317 ,439 

  radial ,725 ,784 -,511 -,430 ,456 ,507 ,077 ,330 ,526 
  femur ,428 ,427 -,020 ,332 -,255 ,331 ,362 ,404 ,153 
  brazo ,731 ,736 -,295 -,136 ,280 ,552 ,010 ,315 ,618 
  ppierna ,733 ,763 -,354 -,148 ,255 ,526 ,126 ,371 ,517 
  sumato

r6 ,119 -,102 ,632 ,392 -,527 -,132 ,004 -,072 -,151 

  poseo ,868 ,950 -,604 -,517 ,516 ,644 ,143 ,447 ,641 
  presidu

a ,957 ,997 -,501 -,484 ,368 ,699 ,179 ,500 ,681 

  pmuscu
la ,923 ,994 -,547 -,501 ,366 ,713 ,206 ,524 ,680 

  pgraso 1,000 ,935 -,268 -,372 ,225 ,637 ,127 ,434 ,643 
  pmagro ,935 1,000 -,551 -,509 ,399 ,702 ,183 ,504 ,682 
  endo -,268 -,551 1,000 ,680 -,741 -,400 -,098 -,284 -,393 
  meso -,372 -,509 ,680 1,000 -,839 -,327 ,147 -,094 -,459 
  ecto ,225 ,399 -,741 -,839 1,000 ,224 -,244 -,022 ,402 
  sisrepr ,637 ,702 -,400 -,327 ,224 1,000 ,472 ,846 ,842 
  diasrep

r ,127 ,183 -,098 ,147 -,244 ,472 1,000 ,870 -,078 

  tamedr
e ,434 ,504 -,284 -,094 -,022 ,846 ,870 1,000 ,424 

  prpulre ,643 ,682 -,393 -,459 ,402 ,842 -,078 ,424 1,000 
  fcre -,372 -,383 ,192 ,198 -,291 ,075 ,188 ,156 -,030 
  fces -,161 -,237 ,214 ,189 -,307 -,030 ,249 ,134 -,186 
  sises  ,494 ,552 -,362 -,259 ,253 ,557 ,050 ,342 ,599 
  diases  ,217 ,228 -,076 -,050 -,071 ,395 ,409 ,469 ,197 
  tamede

s ,412 ,452 -,256 -,181 ,111 ,546 ,252 ,458 ,463 

  prepule
s ,467 ,529 -,388 -,280 ,339 ,444 -,164 ,150 ,602 

  vo2ml ,246 ,356 -,369 -,280 ,410 ,094 -,188 -,061 ,221 
  vo2l ,793 ,876 -,520 -,455 ,448 ,529 ,038 ,319 ,575 
  doblepr

o ,345 ,346 -,188 -,112 ,026 ,477 ,227 ,404 ,400 

a  Determinante = ,000 
b  Esta matriz no es definida positiva. 
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Tabla IV: frecuencia cardiaca de reposo, frecuencia cardiaca de esfuerzo, tensión arterial 
sistólica de esfuerzo, tensión arterial diastólica de esfuerzo, tensión arterial media de 
esfuerzo, presión de pulso de esfuerzo, consumo de oxígeno (ml/kg/min), consumo de 
oxígeno (l/min), doble producto 
 
 

    fcre fces sises diases 
tamede

s 
prepul

es vo2ml vo2l 
doblep

ro 
Correla
ción 

entrena
m -,156 -,295 ,142 -,056 ,054 ,199 ,401 ,467 -,070 

  peso -,383 -,222 ,544 ,227 ,447 ,521 ,337 ,868 ,350 
  talla -,410 -,274 ,544 ,163 ,412 ,556 ,412 ,849 ,312 
  triceps  -,023 ,188 -,311 -,131 -,256 -,297 -,245 -,362 -,147 
  escapu ,042 -,085 -,037 ,027 -,007 -,059 ,008 -,047 -,098 
  iliaco ,032 -,015 -,048 -,024 -,042 -,045 -,066 ,144 -,054 
  abdomi

n -,149 ,139 ,246 ,215 ,264 ,175 -,110 ,186 ,317 

  muslo ,055 ,207 -,279 -,193 -,271 -,225 -,288 -,317 -,110 
  pierna -,021 ,095 -,088 -,155 -,137 -,020 -,176 -,194 -,004 
  humera

l -,307 -,176 ,543 ,251 ,459 ,507 ,269 ,661 ,364 

  radial -,420 -,191 ,416 ,199 ,355 ,384 ,310 ,691 ,259 
  femur -,251 ,092 ,226 ,264 ,278 ,124 -,040 ,276 ,268 
  brazo -,351 -,299 ,487 ,028 ,304 ,561 ,372 ,734 ,240 
  ppierna -,375 -,228 ,394 ,029 ,250 ,451 ,339 ,720 ,213 
  sumato

r6 ,015 ,139 -,174 -,115 -,166 -,143 -,224 -,149 -,060 

  poseo -,458 -,220 ,532 ,234 ,443 ,503 ,348 ,828 ,340 
  presidu

a -,383 -,222 ,544 ,228 ,447 ,521 ,337 ,868 ,350 

  pmuscu
la -,345 -,239 ,546 ,219 ,443 ,527 ,358 ,875 ,338 

  pgraso -,372 -,161 ,494 ,217 ,412 ,467 ,246 ,793 ,345 
  pmagro -,383 -,237 ,552 ,228 ,452 ,529 ,356 ,876 ,346 
  endo ,192 ,214 -,362 -,076 -,256 -,388 -,369 -,520 -,188 
  meso ,198 ,189 -,259 -,050 -,181 -,280 -,280 -,455 -,112 
  ecto -,291 -,307 ,253 -,071 ,111 ,339 ,410 ,448 ,026 
  sisrepr ,075 -,030 ,557 ,395 ,546 ,444 ,094 ,529 ,477 
  diasrep

r ,188 ,249 ,050 ,409 ,252 -,164 -,188 ,038 ,227 

  tamedr
e ,156 ,134 ,342 ,469 ,458 ,150 -,061 ,319 ,404 

  prpulre -,030 -,186 ,599 ,197 ,463 ,602 ,221 ,575 ,400 
  fcre 1,000 ,275 -,116 ,074 -,028 -,178 -,330 -,439 ,063 
  fces ,275 1,000 -,177 ,169 -,013 -,301 -,945 -,640 ,506 
  sises  -,116 -,177 1,000 ,542 ,889 ,889 ,188 ,449 ,751 
  diases  ,074 ,169 ,542 1,000 ,867 ,097 -,225 ,020 ,589 
  tamede

s -,028 -,013 ,889 ,867 1,000 ,581 -,011 ,277 ,767 

  prepule
s -,178 -,301 ,889 ,097 ,581 1,000 ,345 ,521 ,569 

  vo2ml -,330 -,945 ,188 -,225 -,011 ,345 1,000 ,746 -,455 
  vo2l -,439 -,640 ,449 ,020 ,277 ,521 ,746 1,000 -,016 
  doblepr

o ,063 ,506 ,751 ,589 ,767 ,569 -,455 -,016 1,000 

a  Determinante = ,000 
b  Esta matriz no es definida positiva. 
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Grupo sobrepeso niños 
 
Tabla I: horas de entrenamiento, peso, talla, pliegue de tríceps, pliegue escapular, pliegue 
ilíaco, pliegue abdominal, pliegue de muslo, pliegue de pierna 
 
 

   
entren

am peso talla triceps escapu iliaco 
abdomi

n muslo pierna 
Correla
ción 

entrena
m 1,000 ,370 ,400 -,210 -,094 -,027 -,098 -,274 -,133 

  peso ,370 1,000 ,931 -,355 -,100 ,247 ,370 -,257 -,142 
  talla ,400 ,931 1,000 -,425 -,202 ,120 ,266 -,380 -,253 
  triceps  -,210 -,355 -,425 1,000 ,332 -,069 -,196 ,670 ,533 
  escapu -,094 -,100 -,202 ,332 1,000 ,098 -,031 ,335 ,343 
  iliaco -,027 ,247 ,120 -,069 ,098 1,000 ,221 ,076 ,142 
  abdomi

n -,098 ,370 ,266 -,196 -,031 ,221 1,000 -,058 ,062 

  muslo -,274 -,257 -,380 ,670 ,335 ,076 -,058 1,000 ,713 
  pierna -,133 -,142 -,253 ,533 ,343 ,142 ,062 ,713 1,000 
  humera

l ,158 ,753 ,644 -,226 ,086 ,158 ,520 -,285 -,070 

  radial ,211 ,784 ,802 -,335 -,197 ,100 ,287 -,360 -,237 
  femur ,058 ,432 ,251 -,093 ,110 ,036 ,222 ,013 ,066 
  brazo ,217 ,745 ,701 -,179 ,090 ,147 ,271 ,066 ,074 
  ppierna ,359 ,771 ,717 -,218 ,023 ,100 ,247 -,011 ,047 
  sumato

r6 -,211 -,059 -,250 ,434 ,322 ,412 ,220 ,728 ,668 

  poseo ,321 ,944 ,949 -,402 -,164 ,123 ,310 -,355 -,223 
  presidu

a ,370 1,000 ,931 -,356 -,100 ,247 ,370 -,258 -,142 

  pmuscu
la ,415 ,991 ,922 -,374 -,139 ,204 ,301 -,268 -,165 

  pgraso ,270 ,957 ,842 -,243 ,043 ,406 ,531 -,135 -,016 
  pmagro ,389 ,997 ,941 -,380 -,138 ,206 ,330 -,288 -,170 
  endo -,382 -,501 -,687 ,609 ,600 ,357 ,057 ,595 ,506 
  meso -,313 -,484 -,702 ,329 ,368 -,041 ,016 ,431 ,335 
  ecto ,262 ,368 ,675 -,369 -,339 -,143 -,097 -,463 -,381 
  sisrepr ,352 ,699 ,642 -,324 -,056 ,122 ,179 -,211 -,159 
  diasrep

r ,105 ,179 ,043 -,101 ,004 -,124 ,025 -,071 -,173 

  tamedr
e ,261 ,500 ,386 -,243 -,029 -,007 ,115 -,161 -,194 

  prpulre ,334 ,681 ,699 -,304 -,065 ,213 ,187 -,195 -,073 
  fcre -,156 -,383 -,410 -,023 ,042 ,032 -,149 ,055 -,021 
  fces -,295 -,222 -,274 ,188 -,085 -,015 ,139 ,207 ,095 
  sises  ,142 ,544 ,544 -,311 -,037 -,048 ,246 -,279 -,088 
  diases  -,056 ,227 ,163 -,131 ,027 -,024 ,215 -,193 -,155 
  tamede

s ,054 ,447 ,412 -,256 -,007 -,042 ,264 -,271 -,137 

  prepule
s ,199 ,521 ,556 -,297 -,059 -,045 ,175 -,225 -,020 

  vo2ml ,401 ,337 ,412 -,245 ,008 -,066 -,110 -,288 -,176 
  vo2l ,467 ,868 ,849 -,362 -,047 ,144 ,186 -,317 -,194 
  doblepr

o -,070 ,350 ,312 -,147 -,098 -,054 ,317 -,110 -,004 

a  Determinante = ,000 
b  Esta matriz no es definida positiva. 
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Tabla II: diámetro humeral, diámetro radial, diámetro de fémur, perímetro de brazo 
contraído, perímetro de pierna, sumatorio de 6 pliegues, peso óseo, peso residual, peso 
muscular 
 
 

    
humer

al radial femur brazo 
ppiern

a 
sumato

r6 poseo 
presid

ua 
pmusc

ula 
Correla
ción 

entrena
m ,158 ,211 ,058 ,217 ,359 -,211 ,321 ,370 ,415 

  peso ,753 ,784 ,432 ,745 ,771 -,059 ,944 1,000 ,991 
  talla ,644 ,802 ,251 ,701 ,717 -,250 ,949 ,931 ,922 
  triceps  -,226 -,335 -,093 -,179 -,218 ,434 -,402 -,356 -,374 
  escapu ,086 -,197 ,110 ,090 ,023 ,322 -,164 -,100 -,139 
  iliaco ,158 ,100 ,036 ,147 ,100 ,412 ,123 ,247 ,204 
  abdomi

n ,520 ,287 ,222 ,271 ,247 ,220 ,310 ,370 ,301 

  muslo -,285 -,360 ,013 ,066 -,011 ,728 -,355 -,258 -,268 
  pierna -,070 -,237 ,066 ,074 ,047 ,668 -,223 -,142 -,165 
  humera

l 1,000 ,725 ,506 ,607 ,587 -,077 ,749 ,754 ,706 

  radial ,725 1,000 ,359 ,616 ,583 -,206 ,895 ,784 ,736 
  femur ,506 ,359 1,000 ,350 ,368 ,143 ,493 ,432 ,392 
  brazo ,607 ,616 ,350 1,000 ,805 ,107 ,718 ,744 ,725 
  ppierna ,587 ,583 ,368 ,805 1,000 ,060 ,717 ,771 ,770 
  sumato

r6 -,077 -,206 ,143 ,107 ,060 1,000 -,188 -,059 -,093 

  poseo ,749 ,895 ,493 ,718 ,717 -,188 1,000 ,944 ,916 
  presidu

a ,754 ,784 ,432 ,744 ,771 -,059 ,944 1,000 ,991 

  pmuscu
la ,706 ,736 ,392 ,725 ,770 -,093 ,916 ,991 1,000 

  pgraso ,784 ,725 ,428 ,731 ,733 ,119 ,868 ,957 ,923 
  pmagro ,735 ,784 ,427 ,736 ,763 -,102 ,950 ,997 ,994 
  endo -,202 -,511 -,020 -,295 -,354 ,632 -,604 -,501 -,547 
  meso -,073 -,430 ,332 -,136 -,148 ,392 -,517 -,484 -,501 
  ecto ,103 ,456 -,255 ,280 ,255 -,527 ,516 ,368 ,366 
  sisrepr ,448 ,507 ,331 ,552 ,526 -,132 ,644 ,699 ,713 
  diasrep

r ,109 ,077 ,362 ,010 ,126 ,004 ,143 ,179 ,206 

  tamedr
e ,317 ,330 ,404 ,315 ,371 -,072 ,447 ,500 ,524 

  prpulre ,439 ,526 ,153 ,618 ,517 -,151 ,641 ,681 ,680 
  fcre -,307 -,420 -,251 -,351 -,375 ,015 -,458 -,383 -,345 
  fces -,176 -,191 ,092 -,299 -,228 ,139 -,220 -,222 -,239 
  sises  ,543 ,416 ,226 ,487 ,394 -,174 ,532 ,544 ,546 
  diases  ,251 ,199 ,264 ,028 ,029 -,115 ,234 ,228 ,219 
  tamede

s ,459 ,355 ,278 ,304 ,250 -,166 ,443 ,447 ,443 

  prepule
s ,507 ,384 ,124 ,561 ,451 -,143 ,503 ,521 ,527 

  vo2ml ,269 ,310 -,040 ,372 ,339 -,224 ,348 ,337 ,358 
  vo2l ,661 ,691 ,276 ,734 ,720 -,149 ,828 ,868 ,875 
  doblepr

o ,364 ,259 ,268 ,240 ,213 -,060 ,340 ,350 ,338 

a  Determinante = ,000 
b  Esta matriz no es definida positiva. 
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Tabla III: peso graso, peso magro, endmorfia, mesomorfia, ectomorfia, tensión arterial 
sistólica de reposo, tensión arterial diastólica de reposo, tensión arterial media de 
reposo, presión de pulso de reposo 
 
 

   pgraso 
pmagr

o endo meso ecto sisrepr 
diasrep

r 
tamedr

e prpulre 
Correla
ción 

entrena
m ,270 ,389 -,382 -,313 ,262 ,352 ,105 ,261 ,334 

  peso ,957 ,997 -,501 -,484 ,368 ,699 ,179 ,500 ,681 
  talla ,842 ,941 -,687 -,702 ,675 ,642 ,043 ,386 ,699 
  triceps  -,243 -,380 ,609 ,329 -,369 -,324 -,101 -,243 -,304 
  escapu ,043 -,138 ,600 ,368 -,339 -,056 ,004 -,029 -,065 
  iliaco ,406 ,206 ,357 -,041 -,143 ,122 -,124 -,007 ,213 
  abdomi

n ,531 ,330 ,057 ,016 -,097 ,179 ,025 ,115 ,187 

  muslo -,135 -,288 ,595 ,431 -,463 -,211 -,071 -,161 -,195 
  pierna -,016 -,170 ,506 ,335 -,381 -,159 -,173 -,194 -,073 
  humera

l ,784 ,735 -,202 -,073 ,103 ,448 ,109 ,317 ,439 

  radial ,725 ,784 -,511 -,430 ,456 ,507 ,077 ,330 ,526 
  femur ,428 ,427 -,020 ,332 -,255 ,331 ,362 ,404 ,153 
  brazo ,731 ,736 -,295 -,136 ,280 ,552 ,010 ,315 ,618 
  ppierna ,733 ,763 -,354 -,148 ,255 ,526 ,126 ,371 ,517 
  sumato

r6 ,119 -,102 ,632 ,392 -,527 -,132 ,004 -,072 -,151 

  poseo ,868 ,950 -,604 -,517 ,516 ,644 ,143 ,447 ,641 
  presidu

a ,957 ,997 -,501 -,484 ,368 ,699 ,179 ,500 ,681 

  pmuscu
la ,923 ,994 -,547 -,501 ,366 ,713 ,206 ,524 ,680 

  pgraso 1,000 ,935 -,268 -,372 ,225 ,637 ,127 ,434 ,643 
  pmagro ,935 1,000 -,551 -,509 ,399 ,702 ,183 ,504 ,682 
  endo -,268 -,551 1,000 ,680 -,741 -,400 -,098 -,284 -,393 
  meso -,372 -,509 ,680 1,000 -,839 -,327 ,147 -,094 -,459 
  ecto ,225 ,399 -,741 -,839 1,000 ,224 -,244 -,022 ,402 
  sisrepr ,637 ,702 -,400 -,327 ,224 1,000 ,472 ,846 ,842 
  diasrep

r ,127 ,183 -,098 ,147 -,244 ,472 1,000 ,870 -,078 

  tamedr
e ,434 ,504 -,284 -,094 -,022 ,846 ,870 1,000 ,424 

  prpulre ,643 ,682 -,393 -,459 ,402 ,842 -,078 ,424 1,000 
  fcre -,372 -,383 ,192 ,198 -,291 ,075 ,188 ,156 -,030 
  fces -,161 -,237 ,214 ,189 -,307 -,030 ,249 ,134 -,186 
  sises  ,494 ,552 -,362 -,259 ,253 ,557 ,050 ,342 ,599 
  diases  ,217 ,228 -,076 -,050 -,071 ,395 ,409 ,469 ,197 
  tamede

s ,412 ,452 -,256 -,181 ,111 ,546 ,252 ,458 ,463 

  prepule
s ,467 ,529 -,388 -,280 ,339 ,444 -,164 ,150 ,602 

  vo2ml ,246 ,356 -,369 -,280 ,410 ,094 -,188 -,061 ,221 
  vo2l ,793 ,876 -,520 -,455 ,448 ,529 ,038 ,319 ,575 
  doblepr

o ,345 ,346 -,188 -,112 ,026 ,477 ,227 ,404 ,400 

a  Determinante = ,000 
b  Esta matriz no es definida positiva. 
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Tabla IV: frecuencia cardiaca de reposo, frecuencia cardiaca de esfuerzo, tensión arterial 
sistólica de esfuerzo, tensión arterial diastólica de esfuerzo, tensión arterial media de 
esfuerzo, presión de pulso de esfuerzo, consumo de oxígeno (ml/kg/min), consumo de 
oxígeno (l/min), doble producto 
 
 

    fcre fces sises diases 
tamede

s 
prepul

es vo2ml vo2l 
doblep

ro 
Correla
ción 

entrena
m -,156 -,295 ,142 -,056 ,054 ,199 ,401 ,467 -,070 

  peso -,383 -,222 ,544 ,227 ,447 ,521 ,337 ,868 ,350 
  talla -,410 -,274 ,544 ,163 ,412 ,556 ,412 ,849 ,312 
  triceps  -,023 ,188 -,311 -,131 -,256 -,297 -,245 -,362 -,147 
  escapu ,042 -,085 -,037 ,027 -,007 -,059 ,008 -,047 -,098 
  iliaco ,032 -,015 -,048 -,024 -,042 -,045 -,066 ,144 -,054 
  abdomi

n -,149 ,139 ,246 ,215 ,264 ,175 -,110 ,186 ,317 

  muslo ,055 ,207 -,279 -,193 -,271 -,225 -,288 -,317 -,110 
  pierna -,021 ,095 -,088 -,155 -,137 -,020 -,176 -,194 -,004 
  humera

l -,307 -,176 ,543 ,251 ,459 ,507 ,269 ,661 ,364 

  radial -,420 -,191 ,416 ,199 ,355 ,384 ,310 ,691 ,259 
  femur -,251 ,092 ,226 ,264 ,278 ,124 -,040 ,276 ,268 
  brazo -,351 -,299 ,487 ,028 ,304 ,561 ,372 ,734 ,240 
  ppierna -,375 -,228 ,394 ,029 ,250 ,451 ,339 ,720 ,213 
  sumato

r6 ,015 ,139 -,174 -,115 -,166 -,143 -,224 -,149 -,060 

  poseo -,458 -,220 ,532 ,234 ,443 ,503 ,348 ,828 ,340 
  presidu

a -,383 -,222 ,544 ,228 ,447 ,521 ,337 ,868 ,350 

  pmuscu
la -,345 -,239 ,546 ,219 ,443 ,527 ,358 ,875 ,338 

  pgraso -,372 -,161 ,494 ,217 ,412 ,467 ,246 ,793 ,345 
  pmagro -,383 -,237 ,552 ,228 ,452 ,529 ,356 ,876 ,346 
  endo ,192 ,214 -,362 -,076 -,256 -,388 -,369 -,520 -,188 
  meso ,198 ,189 -,259 -,050 -,181 -,280 -,280 -,455 -,112 
  ecto -,291 -,307 ,253 -,071 ,111 ,339 ,410 ,448 ,026 
  sisrepr ,075 -,030 ,557 ,395 ,546 ,444 ,094 ,529 ,477 
  diasrep

r ,188 ,249 ,050 ,409 ,252 -,164 -,188 ,038 ,227 

  tamedr
e ,156 ,134 ,342 ,469 ,458 ,150 -,061 ,319 ,404 

  prpulre -,030 -,186 ,599 ,197 ,463 ,602 ,221 ,575 ,400 
  fcre 1,000 ,275 -,116 ,074 -,028 -,178 -,330 -,439 ,063 
  fces ,275 1,000 -,177 ,169 -,013 -,301 -,945 -,640 ,506 
  sises  -,116 -,177 1,000 ,542 ,889 ,889 ,188 ,449 ,751 
  diases  ,074 ,169 ,542 1,000 ,867 ,097 -,225 ,020 ,589 
  tamede

s -,028 -,013 ,889 ,867 1,000 ,581 -,011 ,277 ,767 

  prepule
s -,178 -,301 ,889 ,097 ,581 1,000 ,345 ,521 ,569 

  vo2ml -,330 -,945 ,188 -,225 -,011 ,345 1,000 ,746 -,455 
  vo2l -,439 -,640 ,449 ,020 ,277 ,521 ,746 1,000 -,016 
  doblepr

o ,063 ,506 ,751 ,589 ,767 ,569 -,455 -,016 1,000 

a  Determinante = ,000 
b  Esta matriz no es definida positiva. 
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Grupo sobrepeso niñas 
 
Tabla I: horas de entrenamiento, peso, talla, pliegue de tríceps, pliegue escapular, pliegue 
ilíaco, pliegue abdominal, pliegue de muslo, pliegue de pierna 
 
 

   
entren

am peso talla triceps escapu iliaco 
abdomi

n muslo pierna 
Correla
ción 

entrena
m 1,000 ,232 ,143 ,197 -,236 ,062 ,169 ,318 ,125 

  peso ,232 1,000 ,954 -,061 -,253 ,119 ,038 -,001 ,295 
  talla ,143 ,954 1,000 -,178 -,357 ,095 ,043 -,118 ,194 
  triceps  ,197 -,061 -,178 1,000 ,319 -,454 -,561 ,730 ,623 
  escapu -,236 -,253 -,357 ,319 1,000 -,207 -,494 -,007 ,142 
  iliaco ,062 ,119 ,095 -,454 -,207 1,000 ,711 -,002 ,116 
  abdomi

n ,169 ,038 ,043 -,561 -,494 ,711 1,000 -,176 -,369 

  muslo ,318 -,001 -,118 ,730 -,007 -,002 -,176 1,000 ,658 
  pierna ,125 ,295 ,194 ,623 ,142 ,116 -,369 ,658 1,000 
  humera

l ,007 ,645 ,510 ,088 ,276 ,013 -,271 ,075 ,400 

  radial ,212 ,602 ,588 ,362 -,069 -,072 -,213 ,352 ,425 
  femur ,063 ,501 ,367 ,303 ,076 ,086 -,211 ,246 ,435 
  brazo ,321 ,807 ,694 ,189 -,097 ,188 ,013 ,260 ,587 
  ppierna ,098 ,880 ,800 ,114 -,138 ,107 -,066 ,203 ,431 
  sumato

r6 ,278 ,057 -,117 ,668 ,266 ,276 -,064 ,848 ,785 

  poseo ,189 ,897 ,891 ,056 -,233 ,050 -,115 ,079 ,334 
  presidu

a ,193 ,984 ,969 -,087 -,297 ,050 -,015 -,064 ,272 

  pmuscu
la ,235 ,992 ,939 -,102 -,268 ,100 ,071 -,035 ,243 

  pgraso ,269 ,965 ,876 -,013 -,141 ,284 ,136 ,094 ,370 
  pmagro ,221 ,998 ,963 -,072 -,277 ,080 ,015 -,024 ,274 
  endo -,086 -,678 -,808 ,457 ,680 ,069 -,149 ,359 ,222 
  meso -,087 -,459 -,654 ,342 ,459 ,039 -,094 ,329 ,185 
  ecto -,031 ,466 ,678 -,331 -,423 -,031 -,112 -,300 -,046 
  sisrepr ,173 ,531 ,581 -,447 -,341 ,304 ,515 -,201 -,224 
  diasrep

r ,092 ,573 ,575 -,078 -,284 -,182 ,036 -,086 -,112 

  tamedr
e ,147 ,625 ,653 -,284 -,351 ,053 ,295 -,158 -,186 

  prpulre ,146 ,254 ,314 -,490 -,221 ,493 ,601 -,185 -,196 
  fcre -,007 -,311 -,278 ,079 -,020 ,156 ,174 ,354 ,079 
  fces -,471 -,027 -,022 -,044 ,005 ,069 -,060 ,166 ,198 
  sises  ,101 ,187 ,087 -,156 ,104 ,096 ,328 -,312 -,382 
  diases  -,423 -,328 -,403 ,199 ,372 -,285 -,333 -,096 -,075 
  tamede

s -,172 -,066 -,169 ,014 ,269 -,098 ,017 -,244 -,275 

  prepule
s ,331 ,381 ,305 -,278 -,073 ,255 ,543 -,305 -,395 

  vo2ml ,607 ,176 ,142 ,244 -,057 -,099 ,060 ,087 -,037 
  vo2l ,574 ,751 ,702 ,178 -,225 -,013 ,057 ,131 ,196 
  doblepr

o -,369 ,200 ,081 -,251 ,138 ,212 ,352 -,229 -,286 

 
a  Determinante = ,000 
b  Esta matriz no es definida positiva. 
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Tabla II: diámetro humeral, diámetro radial, diámetro de fémur, perímetro de brazo 
contraído, perímetro de pierna, sumatorio de 6 pliegues, peso óseo, peso residual, peso 
muscular 
 
 

    
humer

al radial femur brazo 
ppiern

a 
sumato

r6 poseo 
presid

ua 
pmusc

ula 
Correla
ción 

entrena
m ,007 ,212 ,063 ,321 ,098 ,278 ,189 ,193 ,235 

  peso ,645 ,602 ,501 ,807 ,880 ,057 ,897 ,984 ,992 
  talla ,510 ,588 ,367 ,694 ,800 -,117 ,891 ,969 ,939 
  triceps  ,088 ,362 ,303 ,189 ,114 ,668 ,056 -,087 -,102 
  escapu ,276 -,069 ,076 -,097 -,138 ,266 -,233 -,297 -,268 
  iliaco ,013 -,072 ,086 ,188 ,107 ,276 ,050 ,050 ,100 
  abdomi

n -,271 -,213 -,211 ,013 -,066 -,064 -,115 -,015 ,071 

  muslo ,075 ,352 ,246 ,260 ,203 ,848 ,079 -,064 -,035 
  pierna ,400 ,425 ,435 ,587 ,431 ,785 ,334 ,272 ,243 
  humera

l 1,000 ,462 ,744 ,669 ,754 ,206 ,660 ,600 ,612 

  radial ,462 1,000 ,616 ,691 ,714 ,291 ,803 ,538 ,530 
  femur ,744 ,616 1,000 ,629 ,736 ,313 ,711 ,427 ,421 
  brazo ,669 ,691 ,629 1,000 ,806 ,390 ,780 ,741 ,777 
  ppierna ,754 ,714 ,736 ,806 1,000 ,228 ,903 ,831 ,843 
  sumato

r6 ,206 ,291 ,313 ,390 ,228 1,000 ,063 -,034 ,020 

  poseo ,660 ,803 ,711 ,780 ,903 ,063 1,000 ,867 ,840 
  presidu

a ,600 ,538 ,427 ,741 ,831 -,034 ,867 1,000 ,980 

  pmuscu
la ,612 ,530 ,421 ,777 ,843 ,020 ,840 ,980 1,000 

  pgraso ,665 ,605 ,544 ,852 ,876 ,244 ,853 ,913 ,950 
  pmagro ,633 ,595 ,486 ,788 ,872 ,013 ,898 ,990 ,991 
  endo -,177 -,287 -,085 -,326 -,481 ,558 -,636 -,741 -,692 
  meso ,209 -,099 ,351 -,051 -,124 ,424 -,351 -,546 -,478 
  ecto ,096 ,264 ,075 ,159 ,318 -,443 ,581 ,541 ,426 
  sisrepr ,313 ,174 ,066 ,324 ,368 -,197 ,412 ,540 ,535 
  diasrep

r ,353 ,049 ,120 ,233 ,404 -,235 ,408 ,623 ,604 

  tamedr
e ,378 ,122 ,107 ,311 ,437 -,246 ,463 ,659 ,645 

  prpulre ,140 ,178 -,002 ,235 ,171 -,079 ,222 ,232 ,237 
  fcre -,085 -,097 -,267 -,150 -,275 ,230 -,317 -,330 -,308 
  fces ,065 ,111 -,138 ,032 -,009 ,134 -,098 -,009 -,009 
  sises ,255 -,112 ,297 ,057 ,181 -,165 ,141 ,112 ,200 
  diases  ,111 -,303 ,258 -,281 -,161 -,069 -,217 -,351 -,334 
  tamede

s ,217 -,236 ,324 -,120 ,022 -,139 -,033 -,125 -,062 

  prepule
s ,232 ,028 ,206 ,208 ,288 -,152 ,271 ,307 ,398 

  vo2ml ,028 ,173 ,275 ,195 ,192 ,071 ,278 ,126 ,145 
  vo2l ,408 ,544 ,492 ,662 ,691 ,127 ,763 ,704 ,724 
  doblepr

o ,364 -,068 ,220 ,071 ,206 -,075 ,061 ,129 ,234 

a  Determinante = ,000 
b  Esta matriz no es definida positiva. 
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Tabla III: peso graso, peso magro, endmorfia, mesomorfia, ectomorfia, tensión arterial 
sistólica de reposo, tensión arterial diastólica de reposo, tensión arterial media de 
reposo, presión de pulso de reposo 
 
 

   pgraso 
pmagr

o endo meso ecto sisrepr 
diasrep

r 
tamedr

e prpulre 
Correla
ción 

entrena
m ,269 ,221 -,086 -,087 -,031 ,173 ,092 ,147 ,146 

  peso ,965 ,998 -,678 -,459 ,466 ,531 ,573 ,625 ,254 
  talla ,876 ,963 -,808 -,654 ,678 ,581 ,575 ,653 ,314 
  triceps  -,013 -,072 ,457 ,342 -,331 -,447 -,078 -,284 -,490 
  escapu -,141 -,277 ,680 ,459 -,423 -,341 -,284 -,351 -,221 
  iliaco ,284 ,080 ,069 ,039 -,031 ,304 -,182 ,053 ,493 
  abdomi

n ,136 ,015 -,149 -,094 -,112 ,515 ,036 ,295 ,601 

  muslo ,094 -,024 ,359 ,329 -,300 -,201 -,086 -,158 -,185 
  pierna ,370 ,274 ,222 ,185 -,046 -,224 -,112 -,186 -,196 
  humera

l ,665 ,633 -,177 ,209 ,096 ,313 ,353 ,378 ,140 

  radial ,605 ,595 -,287 -,099 ,264 ,174 ,049 ,122 ,178 
  femur ,544 ,486 -,085 ,351 ,075 ,066 ,120 ,107 -,002 
  brazo ,852 ,788 -,326 -,051 ,159 ,324 ,233 ,311 ,235 
  ppierna ,876 ,872 -,481 -,124 ,318 ,368 ,404 ,437 ,171 
  sumato

r6 ,244 ,013 ,558 ,424 -,443 -,197 -,235 -,246 -,079 

  poseo ,853 ,898 -,636 -,351 ,581 ,412 ,408 ,463 ,222 
  presidu

a ,913 ,990 -,741 -,546 ,541 ,540 ,623 ,659 ,232 

  pmuscu
la ,950 ,991 -,692 -,478 ,426 ,535 ,604 ,645 ,237 

  pgraso 1,000 ,947 -,498 -,323 ,312 ,519 ,477 ,561 ,306 
  pmagro ,947 1,000 -,714 -,487 ,498 ,528 ,590 ,633 ,239 
  endo -,498 -,714 1,000 ,746 -,778 -,538 -,570 -,626 -,265 
  meso -,323 -,487 ,746 1,000 -,788 -,374 -,411 -,444 -,174 
  ecto ,312 ,498 -,778 -,788 1,000 ,313 ,336 ,367 ,152 
  sisrepr ,519 ,528 -,538 -,374 ,313 1,000 ,567 ,871 ,828 
  diasrep

r ,477 ,590 -,570 -,411 ,336 ,567 1,000 ,899 ,007 

  tamedr
e ,561 ,633 -,626 -,444 ,367 ,871 ,899 1,000 ,445 

  prpulre ,306 ,239 -,265 -,174 ,152 ,828 ,007 ,445 1,000 
  fcre -,241 -,324 ,292 ,207 -,226 ,137 ,127 ,149 ,080 
  fces -,035 -,025 ,063 ,084 -,186 -,034 -,154 -,110 ,064 
  sises  ,254 ,170 -,051 ,128 -,096 ,232 ,372 ,345 ,028 
  diases  -,321 -,326 ,331 ,452 -,210 -,486 ,044 -,232 -,620 
  tamede

s -,021 -,076 ,151 ,328 -,175 -,126 ,252 ,083 -,325 

  prepule
s ,453 ,360 -,227 -,086 -,001 ,512 ,400 ,511 ,349 

  vo2ml ,204 ,167 -,088 -,064 ,158 ,098 ,197 ,170 -,015 
  vo2l ,748 ,744 -,487 -,341 ,399 ,390 ,494 ,503 ,137 
  doblepr

o ,277 ,180 ,009 ,232 -,305 ,263 ,334 ,339 ,093 

a  Determinante = ,000 
b  Esta matriz no es definida positiva. 
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Tabla IV: frecuencia cardiaca de reposo, frecuencia cardiaca de esfuerzo, tensión arterial 
sistólica de esfuerzo, tensión arterial diastólica de esfuerzo, tensión arterial media de 
esfuerzo, presión de pulso de esfuerzo, consumo de oxígeno (ml/kg/min), consumo de 
oxígeno (l/min), doble producto 
 
 

    fcre fces sises diases 
tamede

s 
prepul

es vo2ml vo2l 
doblep

ro 
Correla
ción 

entrena
m -,007 -,471 ,101 -,423 -,172 ,331 ,607 ,574 -,369 

  peso -,311 -,027 ,187 -,328 -,066 ,381 ,176 ,751 ,200 
  talla -,278 -,022 ,087 -,403 -,169 ,305 ,142 ,702 ,081 
  triceps  ,079 -,044 -,156 ,199 ,014 -,278 ,244 ,178 -,251 
  escapu -,020 ,005 ,104 ,372 ,269 -,073 -,057 -,225 ,138 
  iliaco ,156 ,069 ,096 -,285 -,098 ,255 -,099 -,013 ,212 
  abdomi

n ,174 -,060 ,328 -,333 ,017 ,543 ,060 ,057 ,352 

  muslo ,354 ,166 -,312 -,096 -,244 -,305 ,087 ,131 -,229 
  pierna ,079 ,198 -,382 -,075 -,275 -,395 -,037 ,196 -,286 
  humera

l -,085 ,065 ,255 ,111 ,217 ,232 ,028 ,408 ,364 

  radial -,097 ,111 -,112 -,303 -,236 ,028 ,173 ,544 -,068 
  femur -,267 -,138 ,297 ,258 ,324 ,206 ,275 ,492 ,220 
  brazo -,150 ,032 ,057 -,281 -,120 ,208 ,195 ,662 ,071 
  ppierna -,275 -,009 ,181 -,161 ,022 ,288 ,192 ,691 ,206 
  sumato

r6 ,230 ,134 -,165 -,069 -,139 -,152 ,071 ,127 -,075 

  poseo -,317 -,098 ,141 -,217 -,033 ,271 ,278 ,763 ,061 
  presidu

a -,330 -,009 ,112 -,351 -,125 ,307 ,126 ,704 ,129 

  pmuscu
la -,308 -,009 ,200 -,334 -,062 ,398 ,145 ,724 ,234 

  pgraso -,241 -,035 ,254 -,321 -,021 ,453 ,204 ,748 ,277 
  pmagro -,324 -,025 ,170 -,326 -,076 ,360 ,167 ,744 ,180 
  endo ,292 ,063 -,051 ,331 ,151 -,227 -,088 -,487 ,009 
  meso ,207 ,084 ,128 ,452 ,328 -,086 -,064 -,341 ,232 
  ecto -,226 -,186 -,096 -,210 -,175 -,001 ,158 ,399 -,305 
  sisrepr ,137 -,034 ,232 -,486 -,126 ,512 ,098 ,390 ,263 
  diasrep

r ,127 -,154 ,372 ,044 ,252 ,400 ,197 ,494 ,334 

  tamedr
e ,149 -,110 ,345 -,232 ,083 ,511 ,170 ,503 ,339 

  prpulre ,080 ,064 ,028 -,620 -,325 ,349 -,015 ,137 ,093 
  fcre 1,000 ,257 -,110 -,040 -,089 -,105 -,173 -,264 ,115 
  fces ,257 1,000 -,621 -,240 -,512 -,582 -,933 -,605 ,214 
  sises  -,110 -,621 1,000 ,475 ,874 ,893 ,581 ,463 ,629 
  diases  -,040 -,240 ,475 1,000 ,842 ,027 ,126 -,151 ,363 
  tamede

s -,089 -,512 ,874 ,842 1,000 ,562 ,426 ,200 ,586 

  prepule
s -,105 -,582 ,893 ,027 ,562 1,000 ,596 ,603 ,529 

  vo2ml -,173 -,933 ,581 ,126 ,426 ,596 1,000 ,774 -,213 
  vo2l -,264 -,605 ,463 -,151 ,200 ,603 ,774 1,000 -,039 
  doblepr

o ,115 ,214 ,629 ,363 ,586 ,529 -,213 -,039 1,000 

a  Determinante = ,000 
b  Esta matriz no es definida positiva. 
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Grupo obesidad total 
 
Tabla I: horas de entrenamiento, peso, talla, pliegue de tríceps, pliegue escapular, pliegue 
ilíaco, pliegue abdominal, pliegue de muslo, pliegue de pierna 
 
 

    
entren

am peso talla triceps escapu iliaco 
abdomi

n muslo pierna 
Correla
ción 

entrena
m 1,000 ,348 ,367 ,145 -,023 ,135 ,369 -,008 -,158 

  peso ,348 1,000 ,898 ,083 ,127 ,481 ,459 ,013 -,056 
  talla ,367 ,898 1,000 -,159 -,109 ,281 ,292 -,180 -,214 
  triceps  ,145 ,083 -,159 1,000 ,587 ,194 ,384 ,531 ,444 
  escapu -,023 ,127 -,109 ,587 1,000 ,428 ,443 ,477 ,469 
  iliaco ,135 ,481 ,281 ,194 ,428 1,000 ,531 ,195 ,286 
  abdomi

n ,369 ,459 ,292 ,384 ,443 ,531 1,000 ,356 ,277 

  muslo -,008 ,013 -,180 ,531 ,477 ,195 ,356 1,000 ,560 
  pierna -,158 -,056 -,214 ,444 ,469 ,286 ,277 ,560 1,000 
  humera

l ,151 ,581 ,483 ,152 -,003 ,277 ,128 -,153 ,017 

  radial ,177 ,676 ,626 -,023 -,037 ,334 ,283 -,009 -,065 
  femur -,064 ,377 ,241 ,070 -,051 ,160 ,114 ,065 ,257 
  brazo ,355 ,702 ,541 ,214 ,108 ,407 ,513 ,087 -,034 
  ppierna ,346 ,816 ,749 ,007 -,026 ,429 ,465 ,051 ,057 
  sumato

r6 ,076 ,262 -,009 ,687 ,731 ,556 ,650 ,726 ,685 

  poseo ,254 ,884 ,894 -,117 -,137 ,292 ,274 -,088 -,085 
  presidu

a ,289 ,951 ,874 -,026 ,015 ,431 ,341 -,065 -,149 

  pmuscu
la ,330 ,941 ,883 -,064 -,048 ,277 ,300 -,096 -,177 

  pgraso ,334 ,890 ,687 ,370 ,418 ,660 ,649 ,263 ,143 
  pmagro ,316 ,975 ,920 -,062 -,041 ,342 ,321 -,083 -,157 
  endo -,036 -,067 -,387 ,715 ,826 ,527 ,452 ,531 ,552 
  meso -,221 -,347 -,603 ,272 ,022 -,011 -,043 ,154 ,252 
  ecto ,147 ,069 ,491 -,520 -,500 -,306 -,251 -,421 -,376 
  sisrepr ,210 ,549 ,512 -,056 ,006 ,315 ,267 ,082 -,054 
  diasrep

r ,117 ,408 ,402 -,074 -,072 ,072 ,050 -,091 -,152 

  tamedr
e ,173 ,512 ,490 -,071 -,039 ,199 ,162 -,012 -,115 

  prpulre ,198 ,433 ,387 -,018 ,066 ,380 ,331 ,188 ,047 
  fcre -,284 -,171 -,225 ,030 ,169 -,027 -,007 ,023 ,064 
  fces -,515 -,167 -,299 ,230 ,419 ,153 ,121 ,240 ,336 
  sises  ,014 ,542 ,502 -,084 ,017 ,342 ,183 -,015 -,073 
  diases  ,049 ,306 ,237 ,098 -,102 ,178 ,022 -,010 -,060 
  tamede

s ,034 ,479 ,419 ,002 -,044 ,294 ,119 -,014 -,074 

  prepule
s -,010 ,502 ,490 -,159 ,078 ,325 ,215 -,013 -,057 

  vo2ml ,536 ,187 ,306 -,179 -,385 -,183 -,070 -,157 -,328 
  vo2l ,591 ,744 ,751 -,052 -,159 ,188 ,247 -,090 -,253 
  doblepr

o -,329 ,316 ,195 ,078 ,273 ,374 ,218 ,155 ,157 

a  Determinante = ,000 
b  Esta matriz no es definida positiva. 
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Tabla II: diámetro humeral, diámetro radial, diámetro de fémur, perímetro de brazo 
contraído, perímetro de pierna, sumatorio de 6 pliegues, peso óseo, peso residual, peso 
muscular 
 
 

    
humer

al radial femur brazo 
ppiern

a 
sumato

r6 poseo 
presid

ua 
pmusc

ula 
Correla
ción 

entrena
m ,151 ,177 -,064 ,355 ,346 ,076 ,254 ,289 ,330 

  peso ,581 ,676 ,377 ,702 ,816 ,262 ,884 ,951 ,941 
  talla ,483 ,626 ,241 ,541 ,749 -,009 ,894 ,874 ,883 
  triceps  ,152 -,023 ,070 ,214 ,007 ,687 -,117 -,026 -,064 
  escapu -,003 -,037 -,051 ,108 -,026 ,731 -,137 ,015 -,048 
  iliaco ,277 ,334 ,160 ,407 ,429 ,556 ,292 ,431 ,277 
  abdomi

n ,128 ,283 ,114 ,513 ,465 ,650 ,274 ,341 ,300 

  muslo -,153 -,009 ,065 ,087 ,051 ,726 -,088 -,065 -,096 
  pierna ,017 -,065 ,257 -,034 ,057 ,685 -,085 -,149 -,177 
  humera

l 1,000 ,555 ,496 ,387 ,413 ,135 ,639 ,630 ,489 

  radial ,555 1,000 ,243 ,603 ,608 ,107 ,765 ,699 ,563 
  femur ,496 ,243 1,000 ,244 ,377 ,192 ,561 ,396 ,320 
  brazo ,387 ,603 ,244 1,000 ,687 ,310 ,593 ,667 ,630 
  ppierna ,413 ,608 ,377 ,687 1,000 ,246 ,771 ,762 ,771 
  sumato

r6 ,135 ,107 ,192 ,310 ,246 1,000 ,094 ,175 ,078 

  poseo ,639 ,765 ,561 ,593 ,771 ,094 1,000 ,905 ,837 
  presidu

a ,630 ,699 ,396 ,667 ,762 ,175 ,905 1,000 ,873 

  pmuscu
la ,489 ,563 ,320 ,630 ,771 ,078 ,837 ,873 1,000 

  pgraso ,523 ,573 ,319 ,686 ,713 ,613 ,713 ,835 ,746 
  pmagro ,584 ,669 ,397 ,662 ,800 ,119 ,923 ,958 ,971 
  endo -,003 -,138 ,001 ,073 -,113 ,811 -,306 -,148 -,252 
  meso ,135 -,119 ,407 ,094 -,123 ,190 -,269 -,296 -,392 
  ecto -,048 ,104 -,230 -,162 ,095 -,555 ,274 ,112 ,138 
  sisrepr ,278 ,266 ,201 ,327 ,502 ,164 ,469 ,538 ,542 
  diasrep

r ,267 ,153 ,265 ,285 ,375 -,056 ,387 ,428 ,417 

  tamedr
e ,295 ,222 ,255 ,330 ,470 ,050 ,460 ,518 ,514 

  prpulre ,170 ,246 ,066 ,225 ,395 ,273 ,340 ,403 ,416 
  fcre -,131 -,273 -,039 -,103 -,155 ,021 -,246 -,194 -,160 
  fces -,129 -,115 ,072 -,083 -,082 ,332 -,232 -,205 -,245 
  sises  ,356 ,289 ,198 ,140 ,424 ,113 ,474 ,486 ,546 
  diases  ,325 ,005 ,385 ,110 ,261 ,043 ,281 ,248 ,327 
  tamede

s ,379 ,172 ,319 ,140 ,386 ,089 ,426 ,416 ,492 

  prepule
s ,261 ,356 ,032 ,112 ,381 ,116 ,432 ,466 ,495 

  vo2ml ,146 ,132 -,041 ,140 ,089 -,254 ,261 ,233 ,265 
  vo2l ,456 ,523 ,190 ,545 ,576 -,003 ,709 ,738 ,755 
  doblepr

o ,193 ,144 ,199 ,040 ,266 ,300 ,216 ,246 ,272 

a  Determinante = ,000 
b  Esta matriz no es definida positiva. 
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Tabla III: peso graso, peso magro, endmorfia, mesomorfia, ectomorfia, tensión arterial 
sistólica de reposo, tensión arterial diastólica de reposo, tensión arterial media de 
reposo, presión de pulso de reposo  
 

   pgraso 
pmagr

o endo meso ecto sisrepr 
diasrep

r 
tamedr

e prpulre 
Correla
ción 

entrena
m ,334 ,316 -,036 -,221 ,147 ,210 ,117 ,173 ,198 

  peso ,890 ,975 -,067 -,347 ,069 ,549 ,408 ,512 ,433 
  talla ,687 ,920 -,387 -,603 ,491 ,512 ,402 ,490 ,387 
  triceps  ,370 -,062 ,715 ,272 -,520 -,056 -,074 -,071 -,018 
  escapu ,418 -,041 ,826 ,022 -,500 ,006 -,072 -,039 ,066 
  iliaco ,660 ,342 ,527 -,011 -,306 ,315 ,072 ,199 ,380 
  abdomi

n ,649 ,321 ,452 -,043 -,251 ,267 ,050 ,162 ,331 

  muslo ,263 -,083 ,531 ,154 -,421 ,082 -,091 -,012 ,188 
  pierna ,143 -,157 ,552 ,252 -,376 -,054 -,152 -,115 ,047 
  humera

l ,523 ,584 -,003 ,135 -,048 ,278 ,267 ,295 ,170 

  radial ,573 ,669 -,138 -,119 ,104 ,266 ,153 ,222 ,246 
  femur ,319 ,397 ,001 ,407 -,230 ,201 ,265 ,255 ,066 
  brazo ,686 ,662 ,073 ,094 -,162 ,327 ,285 ,330 ,225 
  ppierna ,713 ,800 -,113 -,123 ,095 ,502 ,375 ,470 ,395 
  sumato

r6 ,613 ,119 ,811 ,190 -,555 ,164 -,056 ,050 ,273 

  poseo ,713 ,923 -,306 -,269 ,274 ,469 ,387 ,460 ,340 
  presidu

a ,835 ,958 -,148 -,296 ,112 ,538 ,428 ,518 ,403 

  pmuscu
la ,746 ,971 -,252 -,392 ,138 ,542 ,417 ,514 ,416 

  pgraso 1,000 ,803 ,330 -,193 -,195 ,467 ,273 ,393 ,428 
  pmagro ,803 1,000 -,236 -,358 ,160 ,546 ,430 ,523 ,413 
  endo ,330 -,236 1,000 ,375 -,749 -,079 -,193 -,151 ,046 
  meso -,193 -,358 ,375 1,000 -,691 -,229 -,097 -,171 -,240 
  ecto -,195 ,160 -,749 -,691 1,000 ,057 ,090 ,081 ,007 
  sisrepr ,467 ,546 -,079 -,229 ,057 1,000 ,706 ,911 ,820 
  diasrep

r ,273 ,430 -,193 -,097 ,090 ,706 1,000 ,935 ,174 

  tamedr
e ,393 ,523 -,151 -,171 ,081 ,911 ,935 1,000 ,512 

  prpulre ,428 ,413 ,046 -,240 ,007 ,820 ,174 ,512 1,000 
  fcre -,150 -,195 ,161 ,107 -,173 ,114 ,222 ,186 -,020 
  fces -,035 -,241 ,412 ,243 -,361 -,047 -,070 -,064 -,008 
  sises  ,453 ,540 -,073 -,282 ,059 ,494 ,300 ,422 ,444 
  diases  ,260 ,307 -,051 ,061 -,086 ,257 ,255 ,277 ,151 
  tamede

s ,403 ,478 -,070 -,133 -,011 ,425 ,310 ,393 ,340 

  prepule
s ,418 ,499 -,062 -,384 ,122 ,470 ,231 ,369 ,467 

  vo2ml ,072 ,266 -,387 -,212 ,318 ,171 ,163 ,180 ,105 
  vo2l ,595 ,775 -,282 -,347 ,234 ,470 ,378 ,455 ,348 
  doblepr

o ,334 ,268 ,210 -,071 -,198 ,364 ,177 ,285 ,363 

a  Determinante = ,000 
b  Esta matriz no es definida positiva. 
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Tabla IV: frecuencia cardiaca de reposo, frecuencia cardiaca de esfuerzo, tensión arterial 
sistólica de esfuerzo, tensión arterial diastólica de esfuerzo, tensión arterial media de 
esfuerzo, presión de pulso de esfuerzo, consumo de oxígeno (ml/kg/min), consumo de 
oxígeno (l/min), doble producto 
 
 

   fcre fces sises diases 
tamede

s 
prepul

es vo2ml vo2l 
doblep

ro 
Correla
ción 

entrena
m -,284 -,515 ,014 ,049 ,034 -,010 ,536 ,591 -,329 

  peso -,171 -,167 ,542 ,306 ,479 ,502 ,187 ,744 ,316 
  talla -,225 -,299 ,502 ,237 ,419 ,490 ,306 ,751 ,195 
  triceps  ,030 ,230 -,084 ,098 ,002 -,159 -,179 -,052 ,078 
  escapu ,169 ,419 ,017 -,102 -,044 ,078 -,385 -,159 ,273 
  iliaco -,027 ,153 ,342 ,178 ,294 ,325 -,183 ,188 ,374 
  abdomi

n -,007 ,121 ,183 ,022 ,119 ,215 -,070 ,247 ,218 

  muslo ,023 ,240 -,015 -,010 -,014 -,013 -,157 -,090 ,155 
  pierna ,064 ,336 -,073 -,060 -,074 -,057 -,328 -,253 ,157 
  humera

l -,131 -,129 ,356 ,325 ,379 ,261 ,146 ,456 ,193 

  radial -,273 -,115 ,289 ,005 ,172 ,356 ,132 ,523 ,144 
  femur -,039 ,072 ,198 ,385 ,319 ,032 -,041 ,190 ,199 
  brazo -,103 -,083 ,140 ,110 ,140 ,112 ,140 ,545 ,040 
  ppierna -,155 -,082 ,424 ,261 ,386 ,381 ,089 ,576 ,266 
  sumato

r6 ,021 ,332 ,113 ,043 ,089 ,116 -,254 -,003 ,300 

  poseo -,246 -,232 ,474 ,281 ,426 ,432 ,261 ,709 ,216 
  presidu

a -,194 -,205 ,486 ,248 ,416 ,466 ,233 ,738 ,246 

  pmuscu
la -,160 -,245 ,546 ,327 ,492 ,495 ,265 ,755 ,272 

  pgraso -,150 -,035 ,453 ,260 ,403 ,418 ,072 ,595 ,334 
  pmagro -,195 -,241 ,540 ,307 ,478 ,499 ,266 ,775 ,268 
  endo ,161 ,412 -,073 -,051 -,070 -,062 -,387 -,282 ,210 
  meso ,107 ,243 -,282 ,061 -,133 -,384 -,212 -,347 -,071 
  ecto -,173 -,361 ,059 -,086 -,011 ,122 ,318 ,234 -,198 
  sisrepr ,114 -,047 ,494 ,257 ,425 ,470 ,171 ,470 ,364 
  diasrep

r ,222 -,070 ,300 ,255 ,310 ,231 ,163 ,378 ,177 

  tamedr
e ,186 -,064 ,422 ,277 ,393 ,369 ,180 ,455 ,285 

  prpulre -,020 -,008 ,444 ,151 ,340 ,467 ,105 ,348 ,363 
  fcre 1,000 ,487 -,032 ,021 -,008 -,052 -,444 -,383 ,290 
  fces ,487 1,000 -,063 -,027 -,051 -,063 -,944 -,715 ,584 
  sises  -,032 -,063 1,000 ,615 ,910 ,899 ,042 ,364 ,768 
  diases  ,021 -,027 ,615 1,000 ,887 ,206 ,018 ,193 ,482 
  tamede

s -,008 -,051 ,910 ,887 1,000 ,636 ,034 ,315 ,704 

  prepule
s -,052 -,063 ,899 ,206 ,636 1,000 ,042 ,344 ,685 

  vo2ml -,444 -,944 ,042 ,018 ,034 ,042 1,000 ,780 -,568 
  vo2l -,383 -,715 ,364 ,193 ,315 ,344 ,780 1,000 -,176 
  doblepr

o ,290 ,584 ,768 ,482 ,704 ,685 -,568 -,176 1,000 

a  Determinante = ,000 
b  Esta matriz no es definida positiva. 
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Grupo obesidad niños 
 
Tabla I: horas de entrenamiento, peso, talla, pliegue de tríceps, pliegue escapular, pliegue 
ilíaco, pliegue abdominal, pliegue de muslo, pliegue de pierna 
 
 

    
entren

am peso talla triceps escapu iliaco 
abdomi

n muslo pierna 
Correla
ción 

entrena
m 1,000 ,348 ,367 ,145 -,023 ,135 ,369 -,008 -,158 

  peso ,348 1,000 ,898 ,083 ,127 ,481 ,459 ,013 -,056 
  talla ,367 ,898 1,000 -,159 -,109 ,281 ,292 -,180 -,214 
  triceps  ,145 ,083 -,159 1,000 ,587 ,194 ,384 ,531 ,444 
  escapu -,023 ,127 -,109 ,587 1,000 ,428 ,443 ,477 ,469 
  iliaco ,135 ,481 ,281 ,194 ,428 1,000 ,531 ,195 ,286 
  abdomi

n ,369 ,459 ,292 ,384 ,443 ,531 1,000 ,356 ,277 

  muslo -,008 ,013 -,180 ,531 ,477 ,195 ,356 1,000 ,560 
  pierna -,158 -,056 -,214 ,444 ,469 ,286 ,277 ,560 1,000 
  humera

l ,151 ,581 ,483 ,152 -,003 ,277 ,128 -,153 ,017 

  radial ,177 ,676 ,626 -,023 -,037 ,334 ,283 -,009 -,065 
  femur -,064 ,377 ,241 ,070 -,051 ,160 ,114 ,065 ,257 
  brazo ,355 ,702 ,541 ,214 ,108 ,407 ,513 ,087 -,034 
  ppierna ,346 ,816 ,749 ,007 -,026 ,429 ,465 ,051 ,057 
  sumato

r6 ,076 ,262 -,009 ,687 ,731 ,556 ,650 ,726 ,685 

  poseo ,254 ,884 ,894 -,117 -,137 ,292 ,274 -,088 -,085 
  presidu

a ,289 ,951 ,874 -,026 ,015 ,431 ,341 -,065 -,149 

  pmuscu
la ,330 ,941 ,883 -,064 -,048 ,277 ,300 -,096 -,177 

  pgraso ,334 ,890 ,687 ,370 ,418 ,660 ,649 ,263 ,143 
  pmagro ,316 ,975 ,920 -,062 -,041 ,342 ,321 -,083 -,157 
  endo -,036 -,067 -,387 ,715 ,826 ,527 ,452 ,531 ,552 
  meso -,221 -,347 -,603 ,272 ,022 -,011 -,043 ,154 ,252 
  ecto ,147 ,069 ,491 -,520 -,500 -,306 -,251 -,421 -,376 
  sisrepr ,210 ,549 ,512 -,056 ,006 ,315 ,267 ,082 -,054 
  diasrep

r ,117 ,408 ,402 -,074 -,072 ,072 ,050 -,091 -,152 

  tamedr
e ,173 ,512 ,490 -,071 -,039 ,199 ,162 -,012 -,115 

  prpulre ,198 ,433 ,387 -,018 ,066 ,380 ,331 ,188 ,047 
  fcre -,284 -,171 -,225 ,030 ,169 -,027 -,007 ,023 ,064 
  fces -,515 -,167 -,299 ,230 ,419 ,153 ,121 ,240 ,336 
  sises  ,014 ,542 ,502 -,084 ,017 ,342 ,183 -,015 -,073 
  diases  ,049 ,306 ,237 ,098 -,102 ,178 ,022 -,010 -,060 
  tamede

s ,034 ,479 ,419 ,002 -,044 ,294 ,119 -,014 -,074 

  prepule
s -,010 ,502 ,490 -,159 ,078 ,325 ,215 -,013 -,057 

  vo2ml ,536 ,187 ,306 -,179 -,385 -,183 -,070 -,157 -,328 
  vo2l ,591 ,744 ,751 -,052 -,159 ,188 ,247 -,090 -,253 
  doblepr

o -,329 ,316 ,195 ,078 ,273 ,374 ,218 ,155 ,157 

a  Determinante = ,000 
b  Esta matriz no es definida positiva. 
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Tabla II: diámetro humeral, diámetro radial, diámetro de fémur, perímetro de brazo 
contraído, perímetro de pierna, sumatorio de 6 pliegues, peso óseo, peso residual, peso 
muscular 
 
 

   
humer

al radial femur brazo 
ppiern

a 
sumato

r6 poseo 
presid

ua 
pmusc

ula 
Correla
ción 

entrena
m ,151 ,177 -,064 ,355 ,346 ,076 ,254 ,289 ,330 

  peso ,581 ,676 ,377 ,702 ,816 ,262 ,884 ,951 ,941 
  talla ,483 ,626 ,241 ,541 ,749 -,009 ,894 ,874 ,883 
  triceps  ,152 -,023 ,070 ,214 ,007 ,687 -,117 -,026 -,064 
  escapu -,003 -,037 -,051 ,108 -,026 ,731 -,137 ,015 -,048 
  iliaco ,277 ,334 ,160 ,407 ,429 ,556 ,292 ,431 ,277 
  abdomi

n ,128 ,283 ,114 ,513 ,465 ,650 ,274 ,341 ,300 

  muslo -,153 -,009 ,065 ,087 ,051 ,726 -,088 -,065 -,096 
  pierna ,017 -,065 ,257 -,034 ,057 ,685 -,085 -,149 -,177 
  humera

l 1,000 ,555 ,496 ,387 ,413 ,135 ,639 ,630 ,489 

  radial ,555 1,000 ,243 ,603 ,608 ,107 ,765 ,699 ,563 
  femur ,496 ,243 1,000 ,244 ,377 ,192 ,561 ,396 ,320 
  brazo ,387 ,603 ,244 1,000 ,687 ,310 ,593 ,667 ,630 
  ppierna ,413 ,608 ,377 ,687 1,000 ,246 ,771 ,762 ,771 
  sumato

r6 ,135 ,107 ,192 ,310 ,246 1,000 ,094 ,175 ,078 

  poseo ,639 ,765 ,561 ,593 ,771 ,094 1,000 ,905 ,837 
  presidu

a ,630 ,699 ,396 ,667 ,762 ,175 ,905 1,000 ,873 

  pmuscu
la ,489 ,563 ,320 ,630 ,771 ,078 ,837 ,873 1,000 

  pgraso ,523 ,573 ,319 ,686 ,713 ,613 ,713 ,835 ,746 
  pmagro ,584 ,669 ,397 ,662 ,800 ,119 ,923 ,958 ,971 
  endo -,003 -,138 ,001 ,073 -,113 ,811 -,306 -,148 -,252 
  meso ,135 -,119 ,407 ,094 -,123 ,190 -,269 -,296 -,392 
  ecto -,048 ,104 -,230 -,162 ,095 -,555 ,274 ,112 ,138 
  sisrepr ,278 ,266 ,201 ,327 ,502 ,164 ,469 ,538 ,542 
  diasrep

r ,267 ,153 ,265 ,285 ,375 -,056 ,387 ,428 ,417 

  tamedr
e ,295 ,222 ,255 ,330 ,470 ,050 ,460 ,518 ,514 

  prpulre ,170 ,246 ,066 ,225 ,395 ,273 ,340 ,403 ,416 
  fcre -,131 -,273 -,039 -,103 -,155 ,021 -,246 -,194 -,160 
  fces -,129 -,115 ,072 -,083 -,082 ,332 -,232 -,205 -,245 
  sises  ,356 ,289 ,198 ,140 ,424 ,113 ,474 ,486 ,546 
  diases  ,325 ,005 ,385 ,110 ,261 ,043 ,281 ,248 ,327 
  tamede

s ,379 ,172 ,319 ,140 ,386 ,089 ,426 ,416 ,492 

  prepule
s ,261 ,356 ,032 ,112 ,381 ,116 ,432 ,466 ,495 

  vo2ml ,146 ,132 -,041 ,140 ,089 -,254 ,261 ,233 ,265 
  vo2l ,456 ,523 ,190 ,545 ,576 -,003 ,709 ,738 ,755 
  doblepr

o ,193 ,144 ,199 ,040 ,266 ,300 ,216 ,246 ,272 

a  Determinante = ,000 
b  Esta matriz no es definida positiva. 
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Tabla III: peso graso, peso magro, endmorfia, mesomorfia, ectomorfia, tensión arterial 
sistólica de reposo, tensión arterial diastólica de reposo, tensión arterial media de 
reposo, presión de pulso de reposo  
 
 

    pgraso 
pmagr

o endo meso ecto sisrepr 
diasrep

r 
tamedr

e prpulre 
Correla
ción 

entrena
m ,334 ,316 -,036 -,221 ,147 ,210 ,117 ,173 ,198 

  peso ,890 ,975 -,067 -,347 ,069 ,549 ,408 ,512 ,433 
  talla ,687 ,920 -,387 -,603 ,491 ,512 ,402 ,490 ,387 
  triceps  ,370 -,062 ,715 ,272 -,520 -,056 -,074 -,071 -,018 
  escapu ,418 -,041 ,826 ,022 -,500 ,006 -,072 -,039 ,066 
  iliaco ,660 ,342 ,527 -,011 -,306 ,315 ,072 ,199 ,380 
  abdomi

n ,649 ,321 ,452 -,043 -,251 ,267 ,050 ,162 ,331 

  muslo ,263 -,083 ,531 ,154 -,421 ,082 -,091 -,012 ,188 
  pierna ,143 -,157 ,552 ,252 -,376 -,054 -,152 -,115 ,047 
  humera

l ,523 ,584 -,003 ,135 -,048 ,278 ,267 ,295 ,170 

  radial ,573 ,669 -,138 -,119 ,104 ,266 ,153 ,222 ,246 
  femur ,319 ,397 ,001 ,407 -,230 ,201 ,265 ,255 ,066 
  brazo ,686 ,662 ,073 ,094 -,162 ,327 ,285 ,330 ,225 
  ppierna ,713 ,800 -,113 -,123 ,095 ,502 ,375 ,470 ,395 
  sumato

r6 ,613 ,119 ,811 ,190 -,555 ,164 -,056 ,050 ,273 

  poseo ,713 ,923 -,306 -,269 ,274 ,469 ,387 ,460 ,340 
  presidu

a ,835 ,958 -,148 -,296 ,112 ,538 ,428 ,518 ,403 

  pmuscu
la ,746 ,971 -,252 -,392 ,138 ,542 ,417 ,514 ,416 

  pgraso 1,000 ,803 ,330 -,193 -,195 ,467 ,273 ,393 ,428 
  pmagro ,803 1,000 -,236 -,358 ,160 ,546 ,430 ,523 ,413 
  endo ,330 -,236 1,000 ,375 -,749 -,079 -,193 -,151 ,046 
  meso -,193 -,358 ,375 1,000 -,691 -,229 -,097 -,171 -,240 
  ecto -,195 ,160 -,749 -,691 1,000 ,057 ,090 ,081 ,007 
  sisrepr ,467 ,546 -,079 -,229 ,057 1,000 ,706 ,911 ,820 
  diasrep

r ,273 ,430 -,193 -,097 ,090 ,706 1,000 ,935 ,174 

  tamedr
e ,393 ,523 -,151 -,171 ,081 ,911 ,935 1,000 ,512 

  prpulre ,428 ,413 ,046 -,240 ,007 ,820 ,174 ,512 1,000 
  fcre -,150 -,195 ,161 ,107 -,173 ,114 ,222 ,186 -,020 
  fces -,035 -,241 ,412 ,243 -,361 -,047 -,070 -,064 -,008 
  sises  ,453 ,540 -,073 -,282 ,059 ,494 ,300 ,422 ,444 
  diases  ,260 ,307 -,051 ,061 -,086 ,257 ,255 ,277 ,151 
  tamede

s ,403 ,478 -,070 -,133 -,011 ,425 ,310 ,393 ,340 

  prepule
s ,418 ,499 -,062 -,384 ,122 ,470 ,231 ,369 ,467 

  vo2ml ,072 ,266 -,387 -,212 ,318 ,171 ,163 ,180 ,105 
  vo2l ,595 ,775 -,282 -,347 ,234 ,470 ,378 ,455 ,348 
  doblepr

o ,334 ,268 ,210 -,071 -,198 ,364 ,177 ,285 ,363 

a  Determinante = ,000 
b  Esta matriz no es definida positiva. 
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Tabla IV: frecuencia cardiaca de reposo, frecuencia cardiaca de esfuerzo, tensión arterial 
sistólica de esfuerzo, tensión arterial diastólica de esfuerzo, tensión arterial media de 
esfuerzo, presión de pulso de esfuerzo, consumo de oxígeno (ml/kg/min), consumo de 
oxígeno (l/min), doble producto 
 
 

   fcre fces sises diases 
tamede

s 
prepul

es vo2ml vo2l 
doblep

ro 
Correla
ción 

entrena
m -,284 -,515 ,014 ,049 ,034 -,010 ,536 ,591 -,329 

  peso -,171 -,167 ,542 ,306 ,479 ,502 ,187 ,744 ,316 
  talla -,225 -,299 ,502 ,237 ,419 ,490 ,306 ,751 ,195 
  triceps  ,030 ,230 -,084 ,098 ,002 -,159 -,179 -,052 ,078 
  escapu ,169 ,419 ,017 -,102 -,044 ,078 -,385 -,159 ,273 
  iliaco -,027 ,153 ,342 ,178 ,294 ,325 -,183 ,188 ,374 
  abdomi

n -,007 ,121 ,183 ,022 ,119 ,215 -,070 ,247 ,218 

  muslo ,023 ,240 -,015 -,010 -,014 -,013 -,157 -,090 ,155 
  pierna ,064 ,336 -,073 -,060 -,074 -,057 -,328 -,253 ,157 
  humera

l -,131 -,129 ,356 ,325 ,379 ,261 ,146 ,456 ,193 

  radial -,273 -,115 ,289 ,005 ,172 ,356 ,132 ,523 ,144 
  femur -,039 ,072 ,198 ,385 ,319 ,032 -,041 ,190 ,199 
  brazo -,103 -,083 ,140 ,110 ,140 ,112 ,140 ,545 ,040 
  ppierna -,155 -,082 ,424 ,261 ,386 ,381 ,089 ,576 ,266 
  sumato

r6 ,021 ,332 ,113 ,043 ,089 ,116 -,254 -,003 ,300 

  poseo -,246 -,232 ,474 ,281 ,426 ,432 ,261 ,709 ,216 
  presidu

a -,194 -,205 ,486 ,248 ,416 ,466 ,233 ,738 ,246 

  pmuscu
la -,160 -,245 ,546 ,327 ,492 ,495 ,265 ,755 ,272 

  pgraso -,150 -,035 ,453 ,260 ,403 ,418 ,072 ,595 ,334 
  pmagro -,195 -,241 ,540 ,307 ,478 ,499 ,266 ,775 ,268 
  endo ,161 ,412 -,073 -,051 -,070 -,062 -,387 -,282 ,210 
  meso ,107 ,243 -,282 ,061 -,133 -,384 -,212 -,347 -,071 
  ecto -,173 -,361 ,059 -,086 -,011 ,122 ,318 ,234 -,198 
  sisrepr ,114 -,047 ,494 ,257 ,425 ,470 ,171 ,470 ,364 
  diasrep

r ,222 -,070 ,300 ,255 ,310 ,231 ,163 ,378 ,177 

  tamedr
e ,186 -,064 ,422 ,277 ,393 ,369 ,180 ,455 ,285 

  prpulre -,020 -,008 ,444 ,151 ,340 ,467 ,105 ,348 ,363 
  fcre 1,000 ,487 -,032 ,021 -,008 -,052 -,444 -,383 ,290 
  fces ,487 1,000 -,063 -,027 -,051 -,063 -,944 -,715 ,584 
  sises  -,032 -,063 1,000 ,615 ,910 ,899 ,042 ,364 ,768 
  diases ,021 -,027 ,615 1,000 ,887 ,206 ,018 ,193 ,482 
  tamede

s -,008 -,051 ,910 ,887 1,000 ,636 ,034 ,315 ,704 

  prepule
s -,052 -,063 ,899 ,206 ,636 1,000 ,042 ,344 ,685 

  vo2ml -,444 -,944 ,042 ,018 ,034 ,042 1,000 ,780 -,568 
  vo2l -,383 -,715 ,364 ,193 ,315 ,344 ,780 1,000 -,176 
  doblepr

o ,290 ,584 ,768 ,482 ,704 ,685 -,568 -,176 1,000 

a  Determinante = ,000 
b  Esta matriz no es definida positiva. 
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Grupo obesidad niñas 
 
Tabla I: horas de entrenamiento, peso, talla, pliegue de tríceps, pliegue escapular, pliegue 
ilíaco, pliegue abdominal, pliegue de muslo, pliegue de pierna 
 
 

   
entren

am peso talla triceps escapu iliaco 
abdomi

n muslo pierna 
Correla
ción 

entrena
m 1,000 ,487 ,632 ,048 -,190 -,073 ,433 -,076 -,302 

  peso ,487 1,000 ,834 ,288 -,108 ,216 ,507 ,115 -,153 
  talla ,632 ,834 1,000 -,105 -,382 -,033 ,298 -,278 -,434 
  triceps  ,048 ,288 -,105 1,000 ,607 ,277 ,568 ,718 ,328 
  escapu -,190 -,108 -,382 ,607 1,000 ,473 ,477 ,474 ,396 
  iliaco -,073 ,216 -,033 ,277 ,473 1,000 ,444 ,236 ,565 
  abdomi

n ,433 ,507 ,298 ,568 ,477 ,444 1,000 ,463 ,189 

  muslo -,076 ,115 -,278 ,718 ,474 ,236 ,463 1,000 ,579 
  pierna -,302 -,153 -,434 ,328 ,396 ,565 ,189 ,579 1,000 
  humera

l ,034 ,556 ,341 ,073 -,101 ,183 ,176 ,080 ,035 

  radial -,034 ,547 ,319 ,298 -,041 ,208 ,110 ,355 ,229 
  femur -,026 ,611 ,306 ,088 -,229 ,247 ,110 ,254 ,134 
  brazo ,393 ,694 ,327 ,705 ,223 ,265 ,717 ,531 ,087 
  ppierna ,443 ,837 ,676 ,186 -,219 ,178 ,429 ,204 -,056 
  sumato

r6 -,031 ,195 -,206 ,773 ,779 ,689 ,719 ,772 ,691 

  poseo ,369 ,903 ,830 ,018 -,359 ,126 ,245 ,008 -,156 
  presidu

a ,487 1,000 ,834 ,288 -,108 ,216 ,507 ,115 -,153 

  pmuscu
la ,524 ,955 ,886 ,086 -,338 ,001 ,311 -,077 -,320 

  pgraso ,380 ,876 ,577 ,610 ,334 ,493 ,769 ,392 ,104 
  pmagro ,498 ,979 ,881 ,131 -,285 ,084 ,361 -,009 -,250 
  endo -,293 -,133 -,518 ,679 ,880 ,675 ,444 ,577 ,634 
  meso -,418 -,116 -,578 ,346 ,239 ,224 ,041 ,550 ,448 
  ecto ,389 ,049 ,583 -,610 -,557 -,427 -,216 -,630 -,531 
  sisrepr ,297 ,212 ,042 ,168 ,071 ,323 ,559 ,480 ,205 
  diasrep

r ,139 ,174 ,032 ,121 -,111 ,032 ,214 ,133 -,112 

  tamedr
e ,240 ,218 ,041 ,162 -,033 ,186 ,422 ,330 ,035 

  prpulre ,251 ,125 ,027 ,111 ,164 ,357 ,506 ,470 ,321 
  fcre -,481 -,540 -,647 ,191 ,300 -,224 -,184 ,256 ,075 
  fces -,612 -,257 -,559 ,440 ,672 ,357 ,231 ,462 ,385 
  sises  -,023 ,222 ,233 -,335 -,339 ,364 -,056 -,246 -,001 
  diases  ,044 ,283 ,200 -,025 -,383 -,069 -,049 -,166 -,356 
  tamede

s ,016 ,282 ,236 -,177 -,400 ,132 -,057 -,221 -,220 

  prepule
s -,067 ,053 ,137 -,419 -,122 ,538 -,033 -,183 ,300 

  vo2ml ,717 ,253 ,495 -,327 -,546 -,357 -,086 -,277 -,342 
  vo2l ,789 ,628 ,720 -,089 -,451 -,187 ,168 -,127 -,313 
  doblepr

o -,505 -,057 -,281 ,104 ,266 ,499 ,113 ,204 ,300 

a  Determinante = ,000 
b  Esta matriz no es definida positiva. 
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Tabla II: diámetro humeral, diámetro radial, diámetro de fémur, perímetro de brazo 
contraído, perímetro de pierna, sumatorio de 6 pliegues, peso óseo, peso residual, peso 
muscular 
 
 

    
humer

al radial femur brazo 
ppiern

a 
sumato

r6 poseo 
presid

ua 
pmusc

ula 
Correla
ción 

entrena
m ,034 -,034 -,026 ,393 ,443 -,031 ,369 ,487 ,524 

  peso ,556 ,547 ,611 ,694 ,837 ,195 ,903 1,000 ,955 
  talla ,341 ,319 ,306 ,327 ,676 -,206 ,830 ,834 ,886 
  triceps  ,073 ,298 ,088 ,705 ,186 ,773 ,018 ,288 ,086 
  escapu -,101 -,041 -,229 ,223 -,219 ,779 -,359 -,108 -,338 
  iliaco ,183 ,208 ,247 ,265 ,178 ,689 ,126 ,216 ,001 
  abdomi

n ,176 ,110 ,110 ,717 ,429 ,719 ,245 ,507 ,311 

  muslo ,080 ,355 ,254 ,531 ,204 ,772 ,008 ,115 -,077 
  pierna ,035 ,229 ,134 ,087 -,056 ,691 -,156 -,153 -,320 
  humera

l 1,000 ,501 ,616 ,369 ,473 ,101 ,600 ,556 ,534 

  radial ,501 1,000 ,582 ,347 ,399 ,253 ,671 ,547 ,451 
  femur ,616 ,582 1,000 ,425 ,708 ,133 ,758 ,611 ,565 
  brazo ,369 ,347 ,425 1,000 ,585 ,564 ,450 ,694 ,565 
  ppierna ,473 ,399 ,708 ,585 1,000 ,163 ,822 ,837 ,803 
  sumato

r6 ,101 ,253 ,133 ,564 ,163 1,000 -,027 ,195 -,077 

  poseo ,600 ,671 ,758 ,450 ,822 -,027 1,000 ,903 ,898 
  presidu

a ,556 ,547 ,611 ,694 ,837 ,195 ,903 1,000 ,955 

  pmuscu
la ,534 ,451 ,565 ,565 ,803 -,077 ,898 ,955 1,000 

  pgraso ,440 ,494 ,469 ,818 ,698 ,611 ,661 ,876 ,705 
  pmagro ,563 ,529 ,626 ,592 ,834 ,007 ,938 ,979 ,991 
  endo -,015 ,032 -,044 ,295 -,173 ,879 -,349 -,133 -,378 
  meso ,312 ,163 ,509 ,307 ,121 ,408 -,107 -,116 -,215 
  ecto -,209 -,199 -,305 -,412 ,038 -,662 ,201 ,049 ,208 
  sisrepr ,055 ,024 ,326 ,390 ,398 ,415 ,169 ,212 ,106 
  diasrep

r -,151 -,227 ,331 ,375 ,401 ,061 ,106 ,174 ,185 

  tamedr
e -,066 -,129 ,375 ,435 ,456 ,252 ,153 ,218 ,170 

  prpulre ,174 ,191 ,148 ,191 ,182 ,446 ,123 ,125 -,007 
  fcre -,259 -,300 -,247 -,178 -,385 ,084 -,579 -,540 -,547 
  fces -,070 -,004 ,040 ,079 -,185 ,575 -,336 -,257 -,450 
  sises  ,383 ,078 ,526 -,025 ,320 -,129 ,401 ,222 ,233 
  diases  ,363 ,113 ,499 ,259 ,295 -,243 ,363 ,283 ,330 
  tamede

s ,409 ,108 ,562 ,148 ,336 -,212 ,417 ,282 ,316 

  prepule
s ,197 ,007 ,269 -,252 ,171 ,036 ,220 ,053 ,027 

  vo2ml ,004 ,041 -,093 ,031 ,164 -,437 ,279 ,253 ,420 
  vo2l ,237 ,263 ,185 ,353 ,486 -,226 ,586 ,628 ,740 
  doblepr

o ,206 ,070 ,376 ,024 ,050 ,341 ,008 -,057 -,192 

a  Determinante = ,000 
b  Esta matriz no es definida positiva. 
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Tabla III: peso graso, peso magro, endmorfia, mesomorfia, ectomorfia, tensión arterial 
sistólica de reposo, tensión arterial diastólica de reposo, tensión arterial media de  
reposo, presión de pulso de reposo 
 
 

   pgraso 
pmagr

o endo meso ecto sisrepr 
diasrep

r 
tamedr

e prpulre 
Correla
ción 

entrena
m ,380 ,498 -,293 -,418 ,389 ,297 ,139 ,240 ,251 

  peso ,876 ,979 -,133 -,116 ,049 ,212 ,174 ,218 ,125 
  talla ,577 ,881 -,518 -,578 ,583 ,042 ,032 ,041 ,027 
  triceps  ,610 ,131 ,679 ,346 -,610 ,168 ,121 ,162 ,111 
  escapu ,334 -,285 ,880 ,239 -,557 ,071 -,111 -,033 ,164 
  iliaco ,493 ,084 ,675 ,224 -,427 ,323 ,032 ,186 ,357 
  abdomi

n ,769 ,361 ,444 ,041 -,216 ,559 ,214 ,422 ,506 

  muslo ,392 -,009 ,577 ,550 -,630 ,480 ,133 ,330 ,470 
  pierna ,104 -,250 ,634 ,448 -,531 ,205 -,112 ,035 ,321 
  humera

l ,440 ,563 -,015 ,312 -,209 ,055 -,151 -,066 ,174 

  radial ,494 ,529 ,032 ,163 -,199 ,024 -,227 -,129 ,191 
  femur ,469 ,626 -,044 ,509 -,305 ,326 ,331 ,375 ,148 
  brazo ,818 ,592 ,295 ,307 -,412 ,390 ,375 ,435 ,191 
  ppierna ,698 ,834 -,173 ,121 ,038 ,398 ,401 ,456 ,182 
  sumato

r6 ,611 ,007 ,879 ,408 -,662 ,415 ,061 ,252 ,446 

  poseo ,661 ,938 -,349 -,107 ,201 ,169 ,106 ,153 ,123 
  presidu

a ,876 ,979 -,133 -,116 ,049 ,212 ,174 ,218 ,125 

  pmuscu
la ,705 ,991 -,378 -,215 ,208 ,106 ,185 ,170 -,007 

  pgraso 1,000 ,761 ,318 ,037 -,242 ,324 ,151 ,262 ,274 
  pmagro ,761 1,000 -,313 -,173 ,167 ,150 ,170 ,184 ,055 
  endo ,318 -,313 1,000 ,491 -,781 ,204 ,018 ,116 ,227 
  meso ,037 -,173 ,491 1,000 -,842 ,303 ,330 ,362 ,122 
  ecto -,242 ,167 -,781 -,842 1,000 -,231 -,177 -,230 -,146 
  sisrepr ,324 ,150 ,204 ,303 -,231 1,000 ,534 ,849 ,797 
  diasrep

r ,151 ,170 ,018 ,330 -,177 ,534 1,000 ,900 -,085 

  tamedr
e ,262 ,184 ,116 ,362 -,230 ,849 ,900 1,000 ,357 

  prpulre ,274 ,055 ,227 ,122 -,146 ,797 -,085 ,357 1,000 
  fcre -,392 -,564 ,340 ,387 -,394 ,053 ,267 ,194 -,129 
  fces ,093 -,386 ,721 ,507 -,623 ,187 ,170 ,202 ,099 
  sises  ,078 ,265 -,127 ,118 ,039 ,246 ,172 ,234 ,168 
  diases  ,121 ,329 -,242 ,233 -,079 ,107 ,254 ,214 -,055 
  tamede

s ,112 ,331 -,211 ,201 -,030 ,185 ,240 ,245 ,046 

  prepule
s ,000 ,071 ,037 -,042 ,119 ,234 ,011 ,127 ,267 

  vo2ml -,037 ,359 -,618 -,460 ,508 -,017 -,113 -,080 ,060 
  vo2l ,357 ,698 -,503 -,378 ,364 ,104 ,017 ,064 ,110 
  doblepr

o ,105 -,123 ,452 ,456 -,450 ,312 ,222 ,300 ,208 

a  Determinante = ,000 
b  Esta matriz no es definida positiva. 
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Tabla IV: frecuencia cardiaca de reposo, frecuencia cardiaca de esfuerzo, tensión arterial 
sistólica de esfuerzo, tensión arterial diastólica de esfuerzo, tensión arterial media de 
esfuerzo, presión de pulso de esfuerzo, consumo de oxígeno (ml/kg/min), consumo de 
oxígeno (l/min), doble producto 
 
 

    fcre fces sises diases 
tamede

s 
prepul

es vo2ml vo2l 
doblep

ro 
Correla
ción 

entrena
m -,481 -,612 -,023 ,044 ,016 -,067 ,717 ,789 -,505 

  peso -,540 -,257 ,222 ,283 ,282 ,053 ,253 ,628 -,057 
  talla -,647 -,559 ,233 ,200 ,236 ,137 ,495 ,720 -,281 
  triceps  ,191 ,440 -,335 -,025 -,177 -,419 -,327 -,089 ,104 
  escapu ,300 ,672 -,339 -,383 -,400 -,122 -,546 -,451 ,266 
  iliaco -,224 ,357 ,364 -,069 ,132 ,538 -,357 -,187 ,499 
  abdomi

n -,184 ,231 -,056 -,049 -,057 -,033 -,086 ,168 ,113 

  muslo ,256 ,462 -,246 -,166 -,221 -,183 -,277 -,127 ,204 
  pierna ,075 ,385 -,001 -,356 -,220 ,300 -,342 -,313 ,300 
  humera

l -,259 -,070 ,383 ,363 ,409 ,197 ,004 ,237 ,206 

  radial -,300 -,004 ,078 ,113 ,108 ,007 ,041 ,263 ,070 
  femur -,247 ,040 ,526 ,499 ,562 ,269 -,093 ,185 ,376 
  brazo -,178 ,079 -,025 ,259 ,148 -,252 ,031 ,353 ,024 
  ppierna -,385 -,185 ,320 ,295 ,336 ,171 ,164 ,486 ,050 
  sumato

r6 ,084 ,575 -,129 -,243 -,212 ,036 -,437 -,226 ,341 

  poseo -,579 -,336 ,401 ,363 ,417 ,220 ,279 ,586 ,008 
  presidu

a -,540 -,257 ,222 ,283 ,282 ,053 ,253 ,628 -,057 

  pmuscu
la -,547 -,450 ,233 ,330 ,316 ,027 ,420 ,740 -,192 

  pgraso -,392 ,093 ,078 ,121 ,112 ,000 -,037 ,357 ,105 
  pmagro -,564 -,386 ,265 ,329 ,331 ,071 ,359 ,698 -,123 
  endo ,340 ,721 -,127 -,242 -,211 ,037 -,618 -,503 ,452 
  meso ,387 ,507 ,118 ,233 ,201 -,042 -,460 -,378 ,456 
  ecto -,394 -,623 ,039 -,079 -,030 ,119 ,508 ,364 -,450 
  sisrepr ,053 ,187 ,246 ,107 ,185 ,234 -,017 ,104 ,312 
  diasrep

r ,267 ,170 ,172 ,254 ,240 ,011 -,113 ,017 ,222 

  tamedr
e ,194 ,202 ,234 ,214 ,245 ,127 -,080 ,064 ,300 

  prpulre -,129 ,099 ,168 -,055 ,046 ,267 ,060 ,110 ,208 
  fcre 1,000 ,619 -,101 -,073 -,094 -,071 -,567 -,637 ,416 
  fces ,619 1,000 -,009 -,036 -,027 ,018 -,926 -,826 ,752 
  sises  -,101 -,009 1,000 ,650 ,883 ,766 -,159 -,050 ,646 
  diases  -,073 -,036 ,650 1,000 ,931 ,009 -,057 ,074 ,393 
  tamede

s -,094 -,027 ,883 ,931 1,000 ,374 -,112 ,022 ,554 

  prepule
s -,071 ,018 ,766 ,009 ,374 1,000 -,161 -,128 ,517 

  vo2ml -,567 -,926 -,159 -,057 -,112 -,161 1,000 ,906 -,797 
  vo2l -,637 -,826 -,050 ,074 ,022 -,128 ,906 1,000 -,653 
  doblepr

o ,416 ,752 ,646 ,393 ,554 ,517 -,797 -,653 1,000 

a  Determinante = ,000 
b  Esta matriz no es definida positiva. 
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Grupo sobrepeso-obesidad total 
 
Tabla I: horas de entrenamiento, peso, talla, pliegue de tríceps, pliegue escapular, pliegue 
ilíaco, pliegue abdominal, pliegue de muslo, pliegue de pierna 
 
 

    
entren

am peso talla triceps escapu iliaco 
abdomi

n muslo pierna 
Correla
ción 

entrena
m 1,000 ,304 ,367 -,121 -,176 -,060 -,012 -,189 -,217 

  peso ,304 1,000 ,895 ,032 ,093 ,402 ,417 -,021 ,010 
  talla ,367 ,895 1,000 -,241 -,180 ,144 ,181 -,271 -,216 
  triceps  -,121 ,032 -,241 1,000 ,702 ,403 ,463 ,723 ,671 
  escapu -,176 ,093 -,180 ,702 1,000 ,533 ,505 ,574 ,609 
  iliaco -,060 ,402 ,144 ,403 ,533 1,000 ,640 ,381 ,456 
  abdomi

n -,012 ,417 ,181 ,463 ,505 ,640 1,000 ,410 ,422 

  muslo -,189 -,021 -,271 ,723 ,574 ,381 ,410 1,000 ,738 
  pierna -,217 ,010 -,216 ,671 ,609 ,456 ,422 ,738 1,000 
  humera

l ,124 ,674 ,565 ,058 ,065 ,237 ,262 -,122 ,038 

  radial ,214 ,709 ,721 -,126 -,124 ,160 ,180 -,157 -,140 
  femur -,003 ,416 ,263 ,063 ,016 ,132 ,135 ,074 ,191 
  brazo ,224 ,744 ,598 ,206 ,181 ,395 ,458 ,181 ,149 
  ppierna ,272 ,814 ,715 ,075 ,079 ,367 ,402 ,121 ,155 
  sumato

r6 -,169 ,192 -,127 ,795 ,773 ,688 ,693 ,804 ,796 

  poseo ,291 ,893 ,923 -,195 -,167 ,155 ,190 -,204 -,142 
  presidu

a ,292 ,967 ,894 -,072 -,017 ,342 ,331 -,108 -,090 

  pmuscu
la ,354 ,954 ,902 -,126 -,076 ,205 ,241 -,141 -,117 

  pgraso ,142 ,848 ,602 ,432 ,484 ,702 ,710 ,331 ,331 
  pmagro ,333 ,977 ,933 -,127 -,077 ,245 ,268 -,147 -,117 
  endo -,274 -,096 -,431 ,817 ,850 ,639 ,567 ,701 ,707 
  meso -,282 -,372 -,647 ,351 ,241 ,098 ,099 ,349 ,339 
  ecto ,261 ,155 ,567 -,586 -,565 -,404 -,385 -,565 -,510 
  sisrepr ,256 ,617 ,578 -,106 -,015 ,248 ,247 -,039 -,073 
  diasrep

r ,083 ,352 ,269 ,006 ,001 ,068 ,109 -,015 -,069 

  tamedr
e ,183 ,532 ,463 -,052 -,007 ,170 ,194 -,029 -,080 

  prpulre ,262 ,525 ,535 -,137 -,020 ,262 ,233 -,038 -,043 
  fcre -,226 -,234 -,315 ,149 ,215 ,103 ,077 ,181 ,155 
  fces -,432 -,104 -,241 ,307 ,368 ,242 ,256 ,312 ,341 
  sises  ,044 ,533 ,461 -,021 ,091 ,285 ,278 -,041 -,015 
  diases  -,013 ,224 ,169 -,035 -,093 ,036 ,008 -,133 -,145 
  tamede

s ,019 ,437 ,365 -,031 ,005 ,189 ,170 -,096 -,086 

  prepule
s ,059 ,518 ,462 -,006 ,160 ,321 ,329 ,022 ,060 

  vo2ml ,499 ,188 ,324 -,271 -,356 -,254 -,204 -,272 -,342 
  vo2l ,525 ,781 ,790 -,141 -,154 ,109 ,147 -,176 -,210 
  doblepr

o -,253 ,364 ,212 ,186 ,313 ,396 ,395 ,178 ,214 

a  Determinante = ,000 
b  Esta matriz no es definida positiva. 
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Tabla II: diámetro humeral, diámetro radial, diámetro de fémur, perímetro de brazo 
contraído, perímetro de pierna, sumatorio de 6 pliegues, peso óseo, peso residual, peso 
muscular 
 
 

    
humer

al radial femur brazo 
ppiern

a 
sumato

r6 poseo 
presid

ua 
pmusc

ula 
Correla
ción 

entrena
m ,124 ,214 -,003 ,224 ,272 -,169 ,291 ,292 ,354 

  peso ,674 ,709 ,416 ,744 ,814 ,192 ,893 ,967 ,954 
  talla ,565 ,721 ,263 ,598 ,715 -,127 ,923 ,894 ,902 
  triceps  ,058 -,126 ,063 ,206 ,075 ,795 -,195 -,072 -,126 
  escapu ,065 -,124 ,016 ,181 ,079 ,773 -,167 -,017 -,076 
  iliaco ,237 ,160 ,132 ,395 ,367 ,688 ,155 ,342 ,205 
  abdomi

n ,262 ,180 ,135 ,458 ,402 ,693 ,190 ,331 ,241 

  muslo -,122 -,157 ,074 ,181 ,121 ,804 -,204 -,108 -,141 
  pierna ,038 -,140 ,191 ,149 ,155 ,796 -,142 -,090 -,117 
  humera

l 1,000 ,628 ,533 ,523 ,537 ,098 ,693 ,693 ,603 

  radial ,628 1,000 ,330 ,596 ,593 -,055 ,840 ,733 ,644 
  femur ,533 ,330 1,000 ,330 ,418 ,155 ,541 ,414 ,362 
  brazo ,523 ,596 ,330 1,000 ,762 ,326 ,639 ,711 ,669 
  ppierna ,537 ,593 ,418 ,762 1,000 ,256 ,737 ,772 ,766 
  sumato

r6 ,098 -,055 ,155 ,326 ,256 1,000 -,059 ,096 ,011 

  poseo ,693 ,840 ,541 ,639 ,737 -,059 1,000 ,908 ,871 
  presidu

a ,693 ,733 ,414 ,711 ,772 ,096 ,908 1,000 ,914 

  pmuscu
la ,603 ,644 ,362 ,669 ,766 ,011 ,871 ,914 1,000 

  pgraso ,575 ,508 ,344 ,717 ,716 ,629 ,627 ,787 ,696 
  pmagro ,667 ,727 ,420 ,697 ,783 ,025 ,933 ,969 ,980 
  endo -,026 -,269 ,013 ,093 -,028 ,877 -,362 -,190 -,275 
  meso ,063 -,267 ,366 ,027 -,094 ,330 -,393 -,368 -,440 
  ecto ,009 ,297 -,190 -,042 ,082 -,646 ,410 ,211 ,249 
  sisrepr ,370 ,373 ,240 ,428 ,508 ,064 ,544 ,609 ,619 
  diasrep

r ,233 ,115 ,288 ,208 ,306 ,048 ,283 ,358 ,354 

  tamedr
e ,332 ,264 ,296 ,348 ,448 ,062 ,453 ,532 ,534 

  prpulre ,299 ,386 ,098 ,390 ,421 ,046 ,483 ,512 ,526 
  fcre -,177 -,320 -,129 -,147 -,205 ,170 -,344 -,264 -,246 
  fces -,078 -,108 ,070 -,053 -,049 ,369 -,195 -,132 -,192 
  sises  ,430 ,302 ,230 ,295 ,423 ,122 ,454 ,493 ,507 
  diases  ,282 ,088 ,333 ,046 ,138 -,081 ,237 ,212 ,229 
  tamede

s ,407 ,227 ,315 ,201 ,326 ,030 ,398 ,407 ,425 

  prepule
s ,363 ,314 ,097 ,328 ,432 ,189 ,417 ,477 ,485 

  vo2ml ,146 ,208 -,014 ,149 ,125 -,329 ,292 ,221 ,271 
  vo2l ,538 ,609 ,255 ,604 ,626 -,078 ,769 ,778 ,803 
  doblepr

o ,293 ,170 ,230 ,197 ,306 ,344 ,238 ,313 ,287 

a  Determinante = ,000 
b  Esta matriz no es definida positiva. 
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Tabla III: peso graso, peso magro, endmorfia, mesomorfia, ectomorfia, tensión arterial 
sistólica de reposo, tensión arterial diastólica de reposo, tensión arterial media de 
reposo, presión de pulso de reposo 
 
 

    pgraso 
pmagr

o endo meso ecto sisrepr 
diasrep

r 
tamedr

e prpulre 
Correla
ción 

entrena
m ,142 ,333 -,274 -,282 ,261 ,256 ,083 ,183 ,262 

  peso ,848 ,977 -,096 -,372 ,155 ,617 ,352 ,532 ,525 
  talla ,602 ,933 -,431 -,647 ,567 ,578 ,269 ,463 ,535 
  triceps  ,432 -,127 ,817 ,351 -,586 -,106 ,006 -,052 -,137 
  escapu ,484 -,077 ,850 ,241 -,565 -,015 ,001 -,007 -,020 
  iliaco ,702 ,245 ,639 ,098 -,404 ,248 ,068 ,170 ,262 
  abdomi

n ,710 ,268 ,567 ,099 -,385 ,247 ,109 ,194 ,233 

  muslo ,331 -,147 ,701 ,349 -,565 -,039 -,015 -,029 -,038 
  pierna ,331 -,117 ,707 ,339 -,510 -,073 -,069 -,080 -,043 
  humera

l ,575 ,667 -,026 ,063 ,009 ,370 ,233 ,332 ,299 

  radial ,508 ,727 -,269 -,267 ,297 ,373 ,115 ,264 ,386 
  femur ,344 ,420 ,013 ,366 -,190 ,240 ,288 ,296 ,098 
  brazo ,717 ,697 ,093 ,027 -,042 ,428 ,208 ,348 ,390 
  ppierna ,716 ,783 -,028 -,094 ,082 ,508 ,306 ,448 ,421 
  sumato

r6 ,629 ,025 ,877 ,330 -,646 ,064 ,048 ,062 ,046 

  poseo ,627 ,933 -,362 -,393 ,410 ,544 ,283 ,453 ,483 
  presidu

a ,787 ,969 -,190 -,368 ,211 ,609 ,358 ,532 ,512 

  pmuscu
la ,696 ,980 -,275 -,440 ,249 ,619 ,354 ,534 ,526 

  pgraso 1,000 ,734 ,401 -,118 -,215 ,482 ,271 ,413 ,413 
  pmagro ,734 1,000 -,274 -,426 ,276 ,619 ,349 ,532 ,529 
  endo ,401 -,274 1,000 ,496 -,778 -,132 -,061 -,106 -,123 
  meso -,118 -,426 ,496 1,000 -,763 -,272 -,018 -,154 -,328 
  ecto -,215 ,276 -,778 -,763 1,000 ,124 -,069 ,025 ,204 
  sisrepr ,482 ,619 -,132 -,272 ,124 1,000 ,603 ,882 ,828 
  diasrep

r ,271 ,349 -,061 -,018 -,069 ,603 1,000 ,908 ,052 

  tamedr
e ,413 ,532 -,106 -,154 ,025 ,882 ,908 1,000 ,466 

  prpulre ,413 ,529 -,123 -,328 ,204 ,828 ,052 ,466 1,000 
  fcre -,098 -,279 ,274 ,190 -,287 ,100 ,207 ,175 -,021 
  fces ,090 -,182 ,397 ,243 -,384 -,012 ,058 ,028 -,056 
  sises  ,477 ,511 -,005 -,190 ,037 ,496 ,244 ,405 ,450 
  diases  ,151 ,233 -,102 ,034 -,026 ,234 ,276 ,286 ,099 
  tamede

s ,365 ,430 -,058 -,095 ,008 ,421 ,293 ,394 ,321 

  prepule
s ,490 ,488 ,049 -,246 ,058 ,469 ,144 ,332 ,486 

  vo2ml -,016 ,269 -,413 -,257 ,397 ,116 ,019 ,072 ,132 
  vo2l ,547 ,815 -,315 -,396 ,338 ,490 ,255 ,408 ,434 
  doblepr

o ,448 ,296 ,260 ,002 -,228 ,395 ,233 ,345 ,330 

a  Determinante = ,000 
b  Esta matriz no es definida positiva. 
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Tabla IV: frecuencia cardiaca de reposo, frecuencia cardiaca de esfuerzo, tensión arterial 
sistólica de esfuerzo, tensión arterial diastólica de esfuerzo, tensión arterial media de 
esfuerzo, presión de pulso de esfuerzo, consumo de oxígeno (ml/kg/min), consumo de 
oxígeno (l/min), doble producto 
 
 

    fcre fces sises diases 
tamede

s 
prepul

es vo2ml vo2l 
doblep

ro 
Correla
ción 

entrena
m -,226 -,432 ,044 -,013 ,019 ,059 ,499 ,525 -,253 

  peso -,234 -,104 ,533 ,224 ,437 ,518 ,188 ,781 ,364 
  talla -,315 -,241 ,461 ,169 ,365 ,462 ,324 ,790 ,212 
  triceps  ,149 ,307 -,021 -,035 -,031 -,006 -,271 -,141 ,186 
  escapu ,215 ,368 ,091 -,093 ,005 ,160 -,356 -,154 ,313 
  iliaco ,103 ,242 ,285 ,036 ,189 ,321 -,254 ,109 ,396 
  abdomi

n ,077 ,256 ,278 ,008 ,170 ,329 -,204 ,147 ,395 

  muslo ,181 ,312 -,041 -,133 -,096 ,022 -,272 -,176 ,178 
  pierna ,155 ,341 -,015 -,145 -,086 ,060 -,342 -,210 ,214 
  humera

l -,177 -,078 ,430 ,282 ,407 ,363 ,146 ,538 ,293 

  radial -,320 -,108 ,302 ,088 ,227 ,314 ,208 ,609 ,170 
  femur -,129 ,070 ,230 ,333 ,315 ,097 -,014 ,255 ,230 
  brazo -,147 -,053 ,295 ,046 ,201 ,328 ,149 ,604 ,197 
  ppierna -,205 -,049 ,423 ,138 ,326 ,432 ,125 ,626 ,306 
  sumato

r6 ,170 ,369 ,122 -,081 ,030 ,189 -,329 -,078 ,344 

  poseo -,344 -,195 ,454 ,237 ,398 ,417 ,292 ,769 ,238 
  presidu

a -,264 -,132 ,493 ,212 ,407 ,477 ,221 ,778 ,313 

  pmuscu
la -,246 -,192 ,507 ,229 ,425 ,485 ,271 ,803 ,287 

  pgraso -,098 ,090 ,477 ,151 ,365 ,490 -,016 ,547 ,448 
  pmagro -,279 -,182 ,511 ,233 ,430 ,488 ,269 ,815 ,296 
  endo ,274 ,397 -,005 -,102 -,058 ,049 -,413 -,315 ,260 
  meso ,190 ,243 -,190 ,034 -,095 -,246 -,257 -,396 ,002 
  ecto -,287 -,384 ,037 -,026 ,008 ,058 ,397 ,338 -,228 
  sisrepr ,100 -,012 ,496 ,234 ,421 ,469 ,116 ,490 ,395 
  diasrep

r ,207 ,058 ,244 ,276 ,293 ,144 ,019 ,255 ,233 

  tamedr
e ,175 ,028 ,405 ,286 ,394 ,332 ,072 ,408 ,345 

  prpulre -,021 -,056 ,450 ,099 ,321 ,486 ,132 ,434 ,330 
  fcre 1,000 ,419 -,044 -,001 -,027 -,052 -,404 -,396 ,236 
  fces ,419 1,000 -,086 -,007 -,055 -,099 -,943 -,645 ,577 
  sises  -,044 -,086 1,000 ,562 ,897 ,896 ,094 ,396 ,759 
  diases  -,001 -,007 ,562 1,000 ,870 ,138 -,018 ,123 ,455 
  tamede

s -,027 -,055 ,897 ,870 1,000 ,608 ,046 ,302 ,696 

  prepule
s -,052 -,099 ,896 ,138 ,608 1,000 ,122 ,409 ,665 

  vo2ml -,404 -,943 ,094 -,018 ,046 ,122 1,000 ,746 -,534 
  vo2l -,396 -,645 ,396 ,123 ,302 ,409 ,746 1,000 -,099 
  doblepr

o ,236 ,577 ,759 ,455 ,696 ,665 -,534 -,099 1,000 

a  Determinante = ,000 
b  Esta matriz no es definida positiva. 
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Grupo sobrepeso-obesidad niños 
 
Tabla I: horas de entrenamiento, peso, talla, pliegue de tríceps, pliegue escapular, pliegue 
ilíaco, pliegue abdominal, pliegue de muslo, pliegue de pierna 
 
 

    
entren

am peso talla triceps escapu iliaco 
abdomi

n muslo pierna 
Correla
ción 

entrena
m 1,000 ,286 ,350 -,168 -,152 -,062 -,097 -,269 -,231 

  peso ,286 1,000 ,902 ,021 ,203 ,438 ,446 -,023 ,036 
  talla ,350 ,902 1,000 -,222 -,051 ,185 ,225 -,240 -,165 
  triceps  -,168 ,021 -,222 1,000 ,669 ,430 ,400 ,650 ,637 
  escapu -,152 ,203 -,051 ,669 1,000 ,582 ,488 ,555 ,586 
  iliaco -,062 ,438 ,185 ,430 ,582 1,000 ,629 ,400 ,437 
  abdomi

n -,097 ,446 ,225 ,400 ,488 ,629 1,000 ,356 ,420 

  muslo -,269 -,023 -,240 ,650 ,555 ,400 ,356 1,000 ,707 
  pierna -,231 ,036 -,165 ,637 ,586 ,437 ,420 ,707 1,000 
  humera

l ,137 ,684 ,564 ,174 ,196 ,292 ,399 -,092 ,123 

  radial ,236 ,737 ,760 -,120 -,024 ,200 ,298 -,185 -,121 
  femur -,020 ,371 ,216 ,105 ,169 ,133 ,231 ,072 ,281 
  brazo ,186 ,731 ,620 ,142 ,217 ,405 ,443 ,135 ,136 
  ppierna ,263 ,799 ,716 ,040 ,167 ,396 ,422 ,101 ,181 
  sumato

r6 -,217 ,233 -,064 ,748 ,743 ,700 ,655 ,779 ,766 

  poseo ,284 ,903 ,935 -,170 -,024 ,193 ,281 -,189 -,082 
  presidu

a ,276 ,995 ,895 ,020 ,189 ,426 ,442 -,012 ,036 

  pmuscu
la ,346 ,953 ,915 -,189 -,024 ,224 ,236 -,183 -,144 

  pgraso ,108 ,856 ,628 ,405 ,552 ,725 ,699 ,312 ,334 
  pmagro ,319 ,978 ,933 -,127 ,041 ,285 ,312 -,136 -,080 
  endo -,291 -,037 -,361 ,812 ,815 ,671 ,561 ,681 ,668 
  meso -,278 -,408 -,669 ,370 ,209 ,077 ,122 ,316 ,349 
  ecto ,268 ,138 ,544 -,540 -,508 -,396 -,364 -,519 -,474 
  sisrepr ,258 ,664 ,635 -,103 ,032 ,231 ,194 -,069 -,074 
  diasrep

r ,064 ,340 ,236 ,044 ,110 ,103 ,129 ,014 -,019 

  tamedr
e ,173 ,549 ,472 -,028 ,081 ,182 ,178 -,028 -,050 

  prpulre ,280 ,599 ,636 -,161 -,038 ,219 ,153 -,097 -,080 
  fcre -,188 -,161 -,227 ,057 ,142 ,144 ,069 ,048 ,093 
  fces -,384 -,120 -,214 ,241 ,237 ,171 ,200 ,236 ,302 
  sises  ,052 ,599 ,555 -,028 ,130 ,242 ,273 -,030 -,036 
  diases  ,024 ,255 ,229 -,096 -,094 ,049 -,010 -,165 -,140 
  tamede

s ,044 ,503 ,462 -,067 ,032 ,175 ,165 -,104 -,095 

  prepule
s ,050 ,583 ,543 ,014 ,200 ,262 ,327 ,046 ,026 

  vo2ml ,426 ,196 ,312 -,243 -,263 -,208 -,187 -,259 -,326 
  vo2l ,460 ,815 ,810 -,125 -,010 ,187 ,199 -,170 -,176 
  doblepr

o -,191 ,444 ,344 ,129 ,259 ,320 ,362 ,127 ,154 

a  Determinante = ,000 
b  Esta matriz no es definida positiva. 
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Tabla II: diámetro humeral, diámetro radial, diámetro de fémur, perímetro de brazo 
contraído, perímetro de pierna, sumatorio de 6 pliegues, peso óseo, peso residual, peso 
muscular 
 
 

    
humer

al radial femur brazo 
ppiern

a 
sumato

r6 poseo 
presid

ua 
pmusc

ula 
Correla
ción 

entrena
m ,137 ,236 -,020 ,186 ,263 -,217 ,284 ,276 ,346 

  peso ,684 ,737 ,371 ,731 ,799 ,233 ,903 ,995 ,953 
  talla ,564 ,760 ,216 ,620 ,716 -,064 ,935 ,895 ,915 
  triceps  ,174 -,120 ,105 ,142 ,040 ,748 -,170 ,020 -,189 
  escapu ,196 -,024 ,169 ,217 ,167 ,743 -,024 ,189 -,024 
  iliaco ,292 ,200 ,133 ,405 ,396 ,700 ,193 ,426 ,224 
  abdomi

n ,399 ,298 ,231 ,443 ,422 ,655 ,281 ,442 ,236 

  muslo -,092 -,185 ,072 ,135 ,101 ,779 -,189 -,012 -,183 
  pierna ,123 -,121 ,281 ,136 ,181 ,766 -,082 ,036 -,144 
  humera

l 1,000 ,624 ,494 ,518 ,520 ,207 ,682 ,688 ,612 

  radial ,624 1,000 ,228 ,618 ,616 -,002 ,847 ,730 ,693 
  femur ,494 ,228 1,000 ,273 ,300 ,249 ,469 ,381 ,317 
  brazo ,518 ,618 ,273 1,000 ,774 ,312 ,655 ,731 ,662 
  ppierna ,520 ,616 ,300 ,774 1,000 ,285 ,721 ,796 ,748 
  sumato

r6 ,207 -,002 ,249 ,312 ,285 1,000 ,027 ,251 ,006 

  poseo ,682 ,847 ,469 ,655 ,721 ,027 1,000 ,910 ,895 
  presidu

a ,688 ,730 ,381 ,731 ,796 ,251 ,910 1,000 ,955 

  pmuscu
la ,612 ,693 ,317 ,662 ,748 ,006 ,895 ,955 1,000 

  pgraso ,634 ,555 ,340 ,690 ,707 ,643 ,668 ,864 ,689 
  pmagro ,661 ,745 ,368 ,695 ,770 ,085 ,937 ,982 ,989 
  endo ,102 -,214 ,116 ,101 ,017 ,862 -,279 -,032 -,271 
  meso ,030 -,347 ,346 -,005 -,131 ,335 -,449 -,392 -,477 
  ecto -,047 ,313 -,266 ,000 ,081 -,613 ,384 ,129 ,253 
  sisrepr ,391 ,416 ,248 ,430 ,533 ,057 ,601 ,664 ,684 
  diasrep

r ,237 ,129 ,303 ,175 ,275 ,115 ,269 ,336 ,336 

  tamedr
e ,344 ,294 ,308 ,329 ,442 ,098 ,474 ,546 ,557 

  prpulre ,326 ,434 ,099 ,420 ,479 -,009 ,569 ,601 ,627 
  fcre -,143 -,331 -,030 -,146 -,158 ,108 -,271 -,169 -,183 
  fces -,096 -,156 ,142 -,147 -,059 ,277 -,178 -,129 -,200 
  sises  ,474 ,388 ,158 ,334 ,444 ,116 ,521 ,597 ,573 
  diases  ,295 ,113 ,281 ,000 ,104 -,098 ,264 ,252 ,270 
  tamede

s ,446 ,299 ,242 ,207 ,329 ,022 ,459 ,501 ,494 

  prepule
s ,416 ,403 ,049 ,395 ,473 ,186 ,486 ,582 ,544 

  vo2ml ,171 ,224 -,063 ,201 ,132 -,274 ,284 ,213 ,285 
  vo2l ,579 ,651 ,222 ,646 ,650 -,005 ,795 ,818 ,835 
  doblepr

o ,342 ,235 ,214 ,193 ,341 ,274 ,336 ,437 ,372 

a  Determinante = ,000 
b  Esta matriz no es definida positiva. 
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Tabla III: peso graso, peso magro, endmorfia, mesomorfia, ectomorfia, tensión arterial 
sistólica de reposo, tensión arterial diastólica de reposo, tensión arterial media de 
reposo, presión de pulso de reposo 
 
 

    pgraso 
pmagr

o endo meso ecto sisrepr 
diasrep

r 
tamedr

e prpulre 
Correla
ción 

entrena
m ,108 ,319 -,291 -,278 ,268 ,258 ,064 ,173 ,280 

  peso ,856 ,978 -,037 -,408 ,138 ,664 ,340 ,549 ,599 
  talla ,628 ,933 -,361 -,669 ,544 ,635 ,236 ,472 ,636 
  triceps  ,405 -,127 ,812 ,370 -,540 -,103 ,044 -,028 -,161 
  escapu ,552 ,041 ,815 ,209 -,508 ,032 ,110 ,081 -,038 
  iliaco ,725 ,285 ,671 ,077 -,396 ,231 ,103 ,182 ,219 
  abdomi

n ,699 ,312 ,561 ,122 -,364 ,194 ,129 ,178 ,153 

  muslo ,312 -,136 ,681 ,316 -,519 -,069 ,014 -,028 -,097 
  pierna ,334 -,080 ,668 ,349 -,474 -,074 -,019 -,050 -,080 
  humera

l ,634 ,661 ,102 ,030 -,047 ,391 ,237 ,344 ,326 

  radial ,555 ,745 -,214 -,347 ,313 ,416 ,129 ,294 ,434 
  femur ,340 ,368 ,116 ,346 -,266 ,248 ,303 ,308 ,099 
  brazo ,690 ,695 ,101 -,005 ,000 ,430 ,175 ,329 ,420 
  ppierna ,707 ,770 ,017 -,131 ,081 ,533 ,275 ,442 ,479 
  sumato

r6 ,643 ,085 ,862 ,335 -,613 ,057 ,115 ,098 -,009 

  poseo ,668 ,937 -,279 -,449 ,384 ,601 ,269 ,474 ,569 
  presidu

a ,864 ,982 -,032 -,392 ,129 ,664 ,336 ,546 ,601 

  pmuscu
la ,689 ,989 -,271 -,477 ,253 ,684 ,336 ,557 ,627 

  pgraso 1,000 ,754 ,440 -,143 -,207 ,509 ,288 ,436 ,439 
  pmagro ,754 1,000 -,205 -,461 ,245 ,674 ,327 ,546 ,621 
  endo ,440 -,205 1,000 ,515 -,754 -,135 ,017 -,061 -,182 
  meso -,143 -,461 ,515 1,000 -,769 -,348 -,008 -,187 -,435 
  ecto -,207 ,245 -,754 -,769 1,000 ,144 -,144 -,009 ,283 
  sisrepr ,509 ,674 -,135 -,348 ,144 1,000 ,614 ,886 ,829 
  diasrep

r ,288 ,327 ,017 -,008 -,144 ,614 1,000 ,910 ,068 

  tamedr
e ,436 ,546 -,061 -,187 -,009 ,886 ,910 1,000 ,476 

  prpulre ,439 ,621 -,182 -,435 ,283 ,829 ,068 ,476 1,000 
  fcre -,063 -,201 ,191 ,120 -,224 ,126 ,242 ,209 -,012 
  fces ,023 -,181 ,302 ,183 -,306 -,070 ,075 ,008 -,142 
  sises  ,518 ,587 -,046 -,303 ,100 ,561 ,242 ,437 ,538 
  diases  ,159 ,271 -,147 -,086 ,025 ,354 ,318 ,373 ,222 
  tamede

s ,403 ,504 -,104 -,232 ,075 ,530 ,314 ,463 ,448 

  prepule
s ,534 ,561 ,018 -,316 ,106 ,490 ,130 ,334 ,527 

  vo2ml ,028 ,270 -,353 -,223 ,363 ,152 ,006 ,084 ,188 
  vo2l ,607 ,842 -,231 -,402 ,301 ,557 ,251 ,440 ,527 
  doblepr

o ,466 ,395 ,151 -,153 -,107 ,438 ,251 ,378 ,376 

a  Determinante = ,000 
b  Esta matriz no es definida positiva. 
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Tabla IV: frecuencia cardiaca de reposo, frecuencia cardiaca de esfuerzo, tensión arterial 
sistólica de esfuerzo, tensión arterial diastólica de esfuerzo, tensión arterial media de 
esfuerzo, presión de pulso de esfuerzo, consumo de oxígeno (ml/kg/min), consumo de 
oxígeno (l/min), doble producto 
 
 

    fcre fces sises diases 
tamede

s 
prepul

es vo2ml vo2l 
doblep

ro 
Correla
ción 

entrena
m -,188 -,384 ,052 ,024 ,044 ,050 ,426 ,460 -,191 

  peso -,161 -,120 ,599 ,255 ,503 ,583 ,196 ,815 ,444 
  talla -,227 -,214 ,555 ,229 ,462 ,543 ,312 ,810 ,344 
  triceps  ,057 ,241 -,028 -,096 -,067 ,014 -,243 -,125 ,129 
  escapu ,142 ,237 ,130 -,094 ,032 ,200 -,263 -,010 ,259 
  iliaco ,144 ,171 ,242 ,049 ,175 ,262 -,208 ,187 ,320 
  abdomi

n ,069 ,200 ,273 -,010 ,165 ,327 -,187 ,199 ,362 

  muslo ,048 ,236 -,030 -,165 -,104 ,046 -,259 -,170 ,127 
  pierna ,093 ,302 -,036 -,140 -,095 ,026 -,326 -,176 ,154 
  humera

l -,143 -,096 ,474 ,295 ,446 ,416 ,171 ,579 ,342 

  radial -,331 -,156 ,388 ,113 ,299 ,403 ,224 ,651 ,235 
  femur -,030 ,142 ,158 ,281 ,242 ,049 -,063 ,222 ,214 
  brazo -,146 -,147 ,334 ,000 ,207 ,395 ,201 ,646 ,193 
  ppierna -,158 -,059 ,444 ,104 ,329 ,473 ,132 ,650 ,341 
  sumato

r6 ,108 ,277 ,116 -,098 ,022 ,186 -,274 -,005 ,274 

  poseo -,271 -,178 ,521 ,264 ,459 ,486 ,284 ,795 ,336 
  presidu

a -,169 -,129 ,597 ,252 ,501 ,582 ,213 ,818 ,437 

  pmuscu
la -,183 -,200 ,573 ,270 ,494 ,544 ,285 ,835 ,372 

  pgraso -,063 ,023 ,518 ,159 ,403 ,534 ,028 ,607 ,466 
  pmagro -,201 -,181 ,587 ,271 ,504 ,561 ,270 ,842 ,395 
  endo ,191 ,302 -,046 -,147 -,104 ,018 -,353 -,231 ,151 
  meso ,120 ,183 -,303 -,086 -,232 -,316 -,223 -,402 -,153 
  ecto -,224 -,306 ,100 ,025 ,075 ,106 ,363 ,301 -,107 
  sisrepr ,126 -,070 ,561 ,354 ,530 ,490 ,152 ,557 ,438 
  diasrep

r ,242 ,075 ,242 ,318 ,314 ,130 ,006 ,251 ,251 

  tamedr
e ,209 ,008 ,437 ,373 ,463 ,334 ,084 ,440 ,378 

  prpulre -,012 -,142 ,538 ,222 ,448 ,527 ,188 ,527 ,376 
  fcre 1,000 ,360 -,038 ,032 -,007 -,061 -,365 -,334 ,181 
  fces ,360 1,000 -,103 ,003 -,063 -,123 -,955 -,628 ,514 
  sises  -,038 -,103 1,000 ,549 ,903 ,913 ,134 ,483 ,795 
  diases  ,032 ,003 ,549 1,000 ,855 ,159 -,008 ,159 ,472 
  tamede

s -,007 -,063 ,903 ,855 1,000 ,648 ,079 ,382 ,736 

  prepule
s -,061 -,123 ,913 ,159 ,648 1,000 ,162 ,492 ,707 

  vo2ml -,365 -,955 ,134 -,008 ,079 ,162 1,000 ,711 -,462 
  vo2l -,334 -,628 ,483 ,159 ,382 ,492 ,711 1,000 ,032 
  doblepr

o ,181 ,514 ,795 ,472 ,736 ,707 -,462 ,032 1,000 

a  Determinante = ,000 
b  Esta matriz no es definida positiva. 
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Grupo sobrepeso-obesidad niñas 
 
Tabla I: horas de entrenamiento, peso, talla, pliegue de tríceps, pliegue escapular, pliegue 
ilíaco, pliegue abdominal, pliegue de muslo, pliegue de pierna 
 
 

    
entren

am peso talla triceps escapu iliaco 
abdomi

n muslo pierna 
Correla
ción 

entrena
m 1,000 ,345 ,392 ,090 -,187 -,026 ,260 ,087 -,130 

  peso ,345 1,000 ,884 ,302 ,022 ,348 ,497 ,180 ,171 
  talla ,392 ,884 1,000 -,020 -,241 ,122 ,282 -,117 -,063 
  triceps  ,090 ,302 -,020 1,000 ,606 ,298 ,485 ,750 ,521 
  escapu -,187 ,022 -,241 ,606 1,000 ,443 ,432 ,385 ,412 
  iliaco -,026 ,348 ,122 ,298 ,443 1,000 ,669 ,292 ,530 
  abdomi

n ,260 ,497 ,282 ,485 ,432 ,669 1,000 ,392 ,264 

  muslo ,087 ,180 -,117 ,750 ,385 ,292 ,392 1,000 ,654 
  pierna -,130 ,171 -,063 ,521 ,412 ,530 ,264 ,654 1,000 
  humera

l ,019 ,613 ,460 ,154 ,131 ,185 ,124 ,132 ,261 

  radial ,083 ,605 ,495 ,383 ,050 ,202 ,153 ,400 ,371 
  femur ,006 ,525 ,323 ,152 -,117 ,182 ,035 ,243 ,231 
  brazo ,329 ,786 ,532 ,601 ,256 ,402 ,607 ,488 ,393 
  ppierna ,287 ,872 ,737 ,294 -,027 ,308 ,430 ,293 ,238 
  sumato

r6 ,039 ,351 ,004 ,797 ,722 ,731 ,748 ,760 ,734 

  poseo ,282 ,884 ,865 ,111 -,204 ,174 ,205 ,096 ,114 
  presidu

a ,327 ,992 ,900 ,272 -,009 ,309 ,456 ,141 ,159 

  pmuscu
la ,374 ,965 ,917 ,125 -,164 ,167 ,328 ,032 ,031 

  pgraso ,269 ,884 ,639 ,582 ,393 ,620 ,776 ,408 ,356 
  pmagro ,354 ,982 ,926 ,168 -,131 ,213 ,351 ,076 ,084 
  endo -,200 -,099 -,449 ,688 ,854 ,626 ,491 ,557 ,577 
  meso -,281 -,246 -,597 ,306 ,287 ,138 ,002 ,429 ,321 
  ecto ,206 ,097 ,528 -,557 -,555 -,386 -,315 -,531 -,404 
  sisrepr ,228 ,420 ,367 ,011 ,001 ,359 ,510 ,192 ,083 
  diasrep

r ,116 ,361 ,322 ,056 -,137 -,010 ,142 ,042 -,084 

  tamedr
e ,192 ,442 ,389 ,040 -,082 ,185 ,357 ,127 -,006 

  prpulre ,194 ,257 ,220 -,026 ,095 ,437 ,514 ,201 ,156 
  fcre -,287 -,377 -,444 ,161 ,198 -,052 -,015 ,302 ,094 
  fces -,534 -,034 -,257 ,391 ,556 ,390 ,315 ,414 ,397 
  sises  ,025 ,332 ,229 -,035 -,001 ,424 ,303 -,110 ,017 
  diases  -,105 ,146 ,016 ,137 -,077 ,018 ,065 -,056 -,161 
  tamede

s -,047 ,262 ,132 ,060 -,045 ,238 ,201 -,091 -,084 

  prepule
s ,102 ,319 ,277 -,137 ,051 ,521 ,337 -,101 ,130 

  vo2ml ,662 ,123 ,287 -,218 -,443 -,340 -,163 -,191 -,289 
  vo2l ,705 ,652 ,700 ,045 -,311 -,063 ,168 ,008 -,090 
  doblepr

o -,389 ,215 -,021 ,249 ,388 ,591 ,438 ,225 ,304 

a  Determinante = ,000 
b  Esta matriz no es definida positiva. 
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Tabla II: diámetro humeral, diámetro radial, diámetro de fémur, perímetro de brazo 
contraído, perímetro de pierna, sumatorio de 6 pliegues, peso óseo, peso residual, peso 
muscular 
 
 

    
humer

al radial femur brazo 
ppiern

a 
sumato

r6 poseo 
presid

ua 
pmusc

ula 
Correla
ción 

entrena
m ,019 ,083 ,006 ,329 ,287 ,039 ,282 ,327 ,374 

  peso ,613 ,605 ,525 ,786 ,872 ,351 ,884 ,992 ,965 
  talla ,460 ,495 ,323 ,532 ,737 ,004 ,865 ,900 ,917 
  triceps  ,154 ,383 ,152 ,601 ,294 ,797 ,111 ,272 ,125 
  escapu ,131 ,050 -,117 ,256 -,027 ,722 -,204 -,009 -,164 
  iliaco ,185 ,202 ,182 ,402 ,308 ,731 ,174 ,309 ,167 
  abdomi

n ,124 ,153 ,035 ,607 ,430 ,748 ,205 ,456 ,328 

  muslo ,132 ,400 ,243 ,488 ,293 ,760 ,096 ,141 ,032 
  pierna ,261 ,371 ,231 ,393 ,238 ,734 ,114 ,159 ,031 
  humera

l 1,000 ,500 ,638 ,542 ,616 ,213 ,641 ,597 ,595 

  radial ,500 1,000 ,566 ,557 ,577 ,333 ,749 ,576 ,526 
  femur ,638 ,566 1,000 ,464 ,679 ,150 ,720 ,498 ,483 
  brazo ,542 ,557 ,464 1,000 ,721 ,610 ,613 ,756 ,691 
  ppierna ,616 ,577 ,679 ,721 1,000 ,347 ,848 ,849 ,827 
  sumato

r6 ,213 ,333 ,150 ,610 ,347 1,000 ,112 ,307 ,129 

  poseo ,641 ,749 ,720 ,613 ,848 ,112 1,000 ,877 ,871 
  presidu

a ,597 ,576 ,498 ,756 ,849 ,307 ,877 1,000 ,965 

  pmuscu
la ,595 ,526 ,483 ,691 ,827 ,129 ,871 ,965 1,000 

  pgraso ,501 ,537 ,401 ,840 ,768 ,710 ,659 ,852 ,744 
  pmagro ,618 ,593 ,541 ,712 ,857 ,181 ,917 ,983 ,991 
  endo ,010 ,019 -,040 ,242 -,077 ,835 -,319 -,146 -,310 
  meso ,248 ,029 ,447 ,140 ,020 ,312 -,215 -,295 -,326 
  ecto -,096 -,034 -,160 -,262 ,038 -,607 ,305 ,149 ,215 
  sisrepr ,242 ,156 ,205 ,403 ,421 ,278 ,324 ,431 ,375 
  diasrep

r ,148 -,058 ,238 ,299 ,391 ,008 ,265 ,398 ,404 

  tamedr
e ,218 ,048 ,253 ,395 ,460 ,152 ,332 ,469 ,443 

  prpulre ,188 ,227 ,084 ,279 ,237 ,327 ,207 ,244 ,174 
  fcre -,148 -,174 -,251 -,125 -,296 ,132 -,438 -,387 -,400 
  fces ,046 ,109 -,003 ,177 -,011 ,545 -,174 -,035 -,175 
  sises  ,353 ,082 ,411 ,175 ,367 ,153 ,325 ,289 ,295 
  diases  ,266 ,002 ,421 ,159 ,213 -,017 ,178 ,119 ,127 
  tamede

s ,343 ,045 ,464 ,186 ,320 ,072 ,277 ,224 ,232 

  prepule
s ,264 ,101 ,233 ,113 ,317 ,203 ,289 ,284 ,286 

  vo2ml -,022 ,044 ,018 ,001 ,091 -,363 ,229 ,112 ,235 
  vo2l ,316 ,389 ,288 ,465 ,555 -,046 ,654 ,638 ,717 
  doblepr

o ,293 ,140 ,297 ,240 ,250 ,500 ,110 ,184 ,089 

a  Determinante = ,000 
b  Esta matriz no es definida positiva. 
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Tabla III: peso graso, peso magro, endmorfia, mesomorfia, ectomorfia, tensión arterial 
sistólica de reposo, tensión arterial diastólica de reposo, tensión arterial media de 
reposo, presión de pulso de reposo 
 
 

    pgraso 
pmagr

o endo meso ecto sisrepr 
diasrep

r 
tamedr

e prpulre 
Correla
ción 

entrena
m ,269 ,354 -,200 -,281 ,206 ,228 ,116 ,192 ,194 

  peso ,884 ,982 -,099 -,246 ,097 ,420 ,361 ,442 ,257 
  talla ,639 ,926 -,449 -,597 ,528 ,367 ,322 ,389 ,220 
  triceps  ,582 ,168 ,688 ,306 -,557 ,011 ,056 ,040 -,026 
  escapu ,393 -,131 ,854 ,287 -,555 ,001 -,137 -,082 ,095 
  iliaco ,620 ,213 ,626 ,138 -,386 ,359 -,010 ,185 ,437 
  abdomi

n ,776 ,351 ,491 ,002 -,315 ,510 ,142 ,357 ,514 

  muslo ,408 ,076 ,557 ,429 -,531 ,192 ,042 ,127 ,201 
  pierna ,356 ,084 ,577 ,321 -,404 ,083 -,084 -,006 ,156 
  humera

l ,501 ,618 ,010 ,248 -,096 ,242 ,148 ,218 ,188 

  radial ,537 ,593 ,019 ,029 -,034 ,156 -,058 ,048 ,227 
  femur ,401 ,541 -,040 ,447 -,160 ,205 ,238 ,253 ,084 
  brazo ,840 ,712 ,242 ,140 -,262 ,403 ,299 ,395 ,279 
  ppierna ,768 ,857 -,077 ,020 ,038 ,421 ,391 ,460 ,237 
  sumato

r6 ,710 ,181 ,835 ,312 -,607 ,278 ,008 ,152 ,327 

  poseo ,659 ,917 -,319 -,215 ,305 ,324 ,265 ,332 ,207 
  presidu

a ,852 ,983 -,146 -,295 ,149 ,431 ,398 ,469 ,244 

  pmuscu
la ,744 ,991 -,310 -,326 ,215 ,375 ,404 ,443 ,174 

  pgraso 1,000 ,778 ,339 -,062 -,215 ,425 ,240 ,371 ,345 
  pmagro ,778 1,000 -,272 -,306 ,217 ,391 ,387 ,441 ,205 
  endo ,339 -,272 1,000 ,518 -,788 ,005 -,164 -,096 ,118 
  meso -,062 -,306 ,518 1,000 -,787 -,031 -,023 -,030 -,021 
  ecto -,215 ,217 -,788 -,787 1,000 -,024 ,049 ,017 -,062 
  sisrepr ,425 ,391 ,005 -,031 -,024 1,000 ,549 ,863 ,823 
  diasrep

r ,240 ,387 -,164 -,023 ,049 ,549 1,000 ,896 -,023 

  tamedr
e ,371 ,441 -,096 -,030 ,017 ,863 ,896 1,000 ,423 

  prpulre ,345 ,205 ,118 -,021 -,062 ,823 -,023 ,423 1,000 
  fcre -,228 -,414 ,314 ,311 -,326 ,104 ,203 ,178 -,013 
  fces ,227 -,140 ,600 ,344 -,513 ,152 ,060 ,117 ,141 
  sises  ,341 ,306 ,091 ,113 -,128 ,297 ,263 ,317 ,177 
  diases  ,144 ,136 ,021 ,296 -,177 -,071 ,174 ,068 -,203 
  tamede

s ,266 ,243 ,061 ,231 -,171 ,119 ,242 ,209 -,022 

  prepule
s ,332 ,292 ,101 -,057 -,042 ,422 ,213 ,353 ,360 

  vo2ml -,094 ,205 -,493 -,309 ,410 -,012 ,002 -,005 -,015 
  vo2l ,429 ,701 -,403 -,360 ,331 ,240 ,220 ,260 ,138 
  doblepr

o ,406 ,122 ,495 ,326 -,467 ,335 ,231 ,318 ,243 

a  Determinante = ,000 
b  Esta matriz no es definida positiva. 
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Tabla IV: frecuencia cardiaca de reposo, frecuencia cardiaca de esfuerzo, tensión arterial 
sistólica de esfuerzo, tensión arterial diastólica de esfuerzo, tensión arterial media de 
esfuerzo, presión de pulso de esfuerzo, consumo de oxígeno (ml/kg/min), consumo de 
oxígeno (l/min), doble producto 
 
 

    fcre fces sises diases 
tamede

s 
prepul

es vo2ml vo2l 
doblep

ro 
Correla
ción 

entrena
m -,287 -,534 ,025 -,105 -,047 ,102 ,662 ,705 -,389 

  peso -,377 -,034 ,332 ,146 ,262 ,319 ,123 ,652 ,215 
  talla -,444 -,257 ,229 ,016 ,132 ,277 ,287 ,700 -,021 
  triceps  ,161 ,391 -,035 ,137 ,060 -,137 -,218 ,045 ,249 
  escapu ,198 ,556 -,001 -,077 -,045 ,051 -,443 -,311 ,388 
  iliaco -,052 ,390 ,424 ,018 ,238 ,521 -,340 -,063 ,591 
  abdomi

n -,015 ,315 ,303 ,065 ,201 ,337 -,163 ,168 ,438 

  muslo ,302 ,414 -,110 -,056 -,091 -,101 -,191 ,008 ,225 
  pierna ,094 ,397 ,017 -,161 -,084 ,130 -,289 -,090 ,304 
  humera

l -,148 ,046 ,353 ,266 ,343 ,264 -,022 ,316 ,293 

  radial -,174 ,109 ,082 ,002 ,045 ,101 ,044 ,389 ,140 
  femur -,251 -,003 ,411 ,421 ,464 ,233 ,018 ,288 ,297 
  brazo -,125 ,177 ,175 ,159 ,186 ,113 ,001 ,465 ,240 
  ppierna -,296 -,011 ,367 ,213 ,320 ,317 ,091 ,555 ,250 
  sumato

r6 ,132 ,545 ,153 -,017 ,072 ,203 -,363 -,046 ,500 

  poseo -,438 -,174 ,325 ,178 ,277 ,289 ,229 ,654 ,110 
  presidu

a -,387 -,035 ,289 ,119 ,224 ,284 ,112 ,638 ,184 

  pmuscu
la -,400 -,175 ,295 ,127 ,232 ,286 ,235 ,717 ,089 

  pgraso -,228 ,227 ,341 ,144 ,266 ,332 -,094 ,429 ,406 
  pmagro -,414 -,140 ,306 ,136 ,243 ,292 ,205 ,701 ,122 
  endo ,314 ,600 ,091 ,021 ,061 ,101 -,493 -,403 ,495 
  meso ,311 ,344 ,113 ,296 ,231 -,057 -,309 -,360 ,326 
  ecto -,326 -,513 -,128 -,177 -,171 -,042 ,410 ,331 -,467 
  sisrepr ,104 ,152 ,297 -,071 ,119 ,422 -,012 ,240 ,335 
  diasrep

r ,203 ,060 ,263 ,174 ,242 ,213 ,002 ,220 ,231 

  tamedr
e ,178 ,117 ,317 ,068 ,209 ,353 -,005 ,260 ,318 

  prpulre -,013 ,141 ,177 -,203 -,022 ,360 -,015 ,138 ,243 
  fcre 1,000 ,488 -,071 -,046 -,065 -,059 -,427 -,486 ,307 
  fces ,488 1,000 -,061 -,015 -,041 -,066 -,925 -,692 ,677 
  sises  -,071 -,061 1,000 ,611 ,890 ,845 ,017 ,168 ,689 
  diases  -,046 -,015 ,611 1,000 ,905 ,093 -,049 ,029 ,437 
  tamede

s -,065 -,041 ,890 ,905 1,000 ,507 -,019 ,107 ,622 

  prepule
s -,059 -,066 ,845 ,093 ,507 1,000 ,054 ,192 ,572 

  vo2ml -,427 -,925 ,017 -,049 -,019 ,054 1,000 ,825 -,652 
  vo2l -,486 -,692 ,168 ,029 ,107 ,192 ,825 1,000 -,375 
  doblepr

o ,307 ,677 ,689 ,437 ,622 ,572 -,652 -,375 1,000 

a  Determinante = ,000 
b  Esta matriz no es definida positiva. 
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ANEXO XIII 
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ANÁLISIS DE TODAS LAS CORRELACIONES 

 

Horas de entrenamiento 

Correlaciones altas 

No se han encontrado correlaciones. 

Correlaciones moderadas (variables funcionales) 

Correlación negativa con frecuencia cardiaca de esfuerzo en grupo obesidad 

total, grupo obesidad niños, grupo obesidad niñas y grupo sobrepeso/obesidad 

niñas.  

Correlaciones cuantitativas por cada uno de los grupos estudiados 

Grupo total: No se han observado correlaciones suficientemente significativas. 

La correlación más alta encontrada (,457) es con el consumo de oxígeno, VO2l. 

Grupo total niños: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,490) es con el consumo de 

oxígeno, VO2l. 

Grupo total niñas: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,442) es con el consumo de 

oxígeno, VO2l. 

Grupo niños 8-11: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,313) es con la tensión 

arterial sistólica de reposo. 

Grupo niños 12-15: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,459) es con el consumo de 

oxígeno, VO2l. 

Grupo niñas 8-11: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (-,213) es con la frecuencia 

cardiaca de esfuerzo. 

Grupo niñas 12-15: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (-,395) es con la frecuencia 

cardiaca de esfuerzo. 
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Grupo sobrepeso total: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,501) es con el consumo de 

oxígeno, VO2l. 

Grupo sobrepeso niños: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,467) es con el consumo de 

oxígeno, VO2l. 

Grupo sobrepeso niñas: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,607) es con el consumo de 

oxígeno, VO2ml. 

Grupo obesidad total: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,591) es con el consumo de 

oxígeno, VO2l. 

Grupo obesidad niños: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,495) es con el consumo de 

oxígeno, VO2l. 

Grupo obesidad niñas: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,769) es con el peso graso. 

Grupo sobrepeso-obesidad total: No se han observado correlaciones 

suficientemente significativas. La correlación más alta encontrada (,525) es con 

el consumo de oxígeno, VO2l. 

Grupo sobrepeso-obesidad niños: No se han observado correlaciones 

suficientemente significativas. La correlación más alta encontrada (,460) es con 

el consumo de oxígeno, VO2l. 

Grupo sobrepeso-obesidad niñas: No se han observado correlaciones 

suficientemente significativas. La correlación más alta encontrada (,705) es con 

el consumo de oxígeno, VO2l. 
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Peso 

Correlaciones altas 

Correlación con la talla  en todos los grupos excepto en los grupos de niños de 

12-15 años y de niñas de 8-11 y 12-15 años. 

Correlación con el diámetro humeral en el grupo total de niños. 

Correlación con el diámetro radial en el grupo total de niños. 

Correlación con el perímetro de brazo en todos los grupos excepto en el grupo 

de niños de 12-15 años, grupo sobrepeso total, grupo sobrepeso niños, en 

todos los grupos de obesidad y en todos los grupos de sobrepeso/ obesidad. 

Correlación con el perímetro de pierna en todos los grupos excepto en el grupo 

de niños de 12-15 años, grupo niñas 8-11 años, grupo sobrepeso niños y grupo 

sobrepeso/ obesidad niños. 

Correlación con el peso óseo en todos los grupos excepto en el grupo de 12-15 

años de niñas. 

Correlación con el peso residual en todos los grupos. 

Correlación con el peso muscular en todos los grupos. 

Correlación con el peso graso en todos los grupos excepto en el grupo de niños 

de 12-15 años en el que la correlación es de ,778. 

Correlación con el peso magro en todos los grupos. 

Correlación con el consumo de oxígeno, VO2l, en el grupo obesidad total, 

grupo sobrepeso niños y grupo sobrepeso/ obesidad niños. 

Correlaciones moderadas (variables funcionales) 

Correlación con tensión arterial sistólica promedio de reposo en grupo total, 

grupo total niños, grupo total niñas, grupo niños de 12-15 años, grupo 

sobrepeso total, grupo sobrepeso niños, grupo sobrepeso niñas, grupo 

obesidad total, grupo obesidad niños, grupo sobrepeso/obesidad total y grupo 

sobrepeso/obesidad niños.  

Correlación con tensión arterial diastólica promedio de reposo en grupo 

sobrepeso niñas.  
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Correlación con tensión arterial media de reposo en grupo total, grupo total 

niños, grupo total niñas, grupo niños de 8-11 años, grupo niñas de 12-15 años, 

grupo sobrepeso total, grupo sobrepeso niños, grupo sobrepeso niñas, grupo 

obesidad total, grupo obesidad niños, grupo sobrepeso/obesidad total y grupo 

sobrepeso/obesidad niños.  

Correlación con presión de pulso de reposo en grupo total, grupo to tal niños, 

grupo sobrepeso total, grupo sobrepeso niños, grupo obesidad niños, grupo 

sobrepeso/obesidad total y grupo sobrepeso/obesidad niños.  

Correlación negativa con frecuencia cardiaca de esfuerzo en grupo obesidad 

niñas.  

Correlación con tensión arterial sistólica de esfuerzo en grupo total, grupo total 

niños, grupo sobrepeso niños, grupo obesidad total, grupo obesidad niños, 

grupo sobrepeso/obesidad total y grupo sobrepeso/obesidad niños.  

Correlación con tensión arterial media de esfuerzo en grupo total niños, grupo 

obesidad niños y grupo sobrepeso/obesidad total niños.  

Correlación con presión de pulso de esfuerzo en grupo total, grupo total niños, 

grupo sobrepeso niños, grupo obesidad total, grupo obesidad niños, grupo 

sobrepeso/obesidad total y grupo sobrepeso/obesidad niños.  

Correlaciones cuantitativas por cada uno de los grupos estudiados 

Grupo total: Correlación con talla (,875), perímetro de brazo (,868), perímetro 

de pierna (,872), peso óseo (,909), peso residual (,974), peso muscular (,953), 

peso graso (,815) y peso magro (,980). 

Grupo total niños: Correlación con talla (,889), diámetro humeral (,830), 

diámetro radial (,803), perímetro de brazo (,873), perímetro de pierna (,873), 

peso óseo (,920), peso residual (,997), peso muscular (,961), peso graso (,816) 

y peso magro (,981). 

Grupo total niñas: Correlación con talla (,828), perímetro de brazo (,845), 

perímetro de pierna (,868), peso óseo (,896), peso residual (,997), peso 

muscular (,949), peso graso (,840) y peso magro (,977). 
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Grupo niños 8-11: Correlación con talla (,790), perímetro de brazo (,854), 

perímetro de pierna (,855), peso óseo (,886), peso residual (,987), peso 

muscular (,947), peso graso (,871) y peso magro (,977). 

Grupo niños 12-15: Correlación con peso óseo (,829), peso residual (,997), 

peso muscular (,920) y peso magro (,961). 

Grupo niñas 8-11: Correlación con perímetro de brazo (,813), peso óseo 

(,838), peso residual (,996), peso muscular (,921), peso graso (,863) y peso 

magro (,964). 

Grupo niñas 12-15: Correlación con perímetro de brazo (,861), perímetro de 

pierna (,841), peso residual (,993), peso muscular (,900), peso graso (,850) y 

peso magro (,963). 

Grupo sobrepeso total: Correlación con talla (,935), peso óseo (,936), peso 

residual (,981), peso muscular (,990), peso graso (,938), peso magro (,996) y 

consumo de oxígeno, VO2l, (,855). 

Grupo sobrepeso niños: Correlación con talla (,931), peso óseo (,944), peso 

residual (1,000), peso muscular (,991), peso graso (,957), peso magro (,997) y 

consumo de oxígeno, VO2l, (,868). 

Grupo sobrepeso niñas: Correlación con talla (,954), perímetro de brazo 

(,807), perímetro de pierna (,880), peso óseo (,897), peso residual (,984), peso 

muscular (,992), peso graso (,965) y peso magro (,998). 

Grupo obesidad total: Correlación con talla (,898), perímetro de pierna (,816), 

peso óseo (,884), peso residual (,951), peso muscular (,941), peso graso (,890) 

y peso magro (,975). 

Grupo obesidad niños: Correlación con talla (,922), perímetro de pierna 

(,816), peso óseo (,895), peso residual (,990), peso muscular (,947), peso 

graso (,899) y peso magro (,975). 

Grupo obesidad niñas: Correlación con talla (,834), perímetro de pierna 

(,837), peso óseo (,903), peso residual (1,000), peso muscular (,955), peso 

graso (,876) y peso magro (,979). 
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Grupo sobrepeso-obesidad total: Correlación con talla (,895), perímetro de 

pierna (,814), peso óseo (,893), peso residual (,967), peso muscular (,954), 

peso graso (,848) y peso magro (,977). 

Grupo sobrepeso-obesidad niños: Correlación con talla (,902), peso óseo 

(,903), peso residual (,995), peso muscular (,953), peso graso (,956), peso 

magro (,978) y consumo de oxígeno, VO2l, (,815). 

Grupo sobrepeso-obesidad niñas: Correlación con talla (,884), perímetro de 

pierna (,872),peso óseo (,884), peso residual (,992), peso muscular (,965), 

peso graso (,884) y peso magro (,982). 
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Talla 

Correlaciones altas 

Correlación con peso en todos los grupos excepto en los grupos de niños y de 

niñas de 8-11 y 12-15 años. 

Correlación con diámetro radial en el grupo total niños y sobrepeso niños. 

Correlación con el perímetro de pierna  en el grupo sobrepeso niñas. 

Correlación con el peso óseo en todos los grupos excepto en el grupo de 12-15 

años de niñas. 

Correlación con el peso residual en todos los grupos excepto en los grupos de 

niños y de niñas de 8-11 y 12-15 años. 

Correlación con el peso muscular en todos los grupos excepto en el grupo de 

12-15 años de niñas. 

Correlación con el peso graso en todos los grupos de sobrepeso. 

Correlación con el peso magro en todos los grupos excepto en el grupo de 12-

15 años de niñas, aunque en este grupo la correlación es alta (,771). 

Correlación negativa con la endomorfia en el grupo de sobrepeso niñas 

Correlación con el consumo de oxígeno, VO2l, en los grupos total, total niños, 

de sobrepeso  total, niños con sobrepeso y niños con sobrepeso/ obesidad. 

Correlaciones moderadas (variables funcionales) 

Correlación con tensión arterial sistólica promedio de reposo en grupo total, 

grupo total niños, grupo sobrepeso total, grupo sobrepeso niños, grupo 

sobrepeso niñas, grupo obesidad total, grupo obesidad niños, grupo 

sobrepeso/obesidad total y grupo sobrepeso/obesidad niños.  

Correlación con tensión arterial diastólica promedio de reposo en grupo 

sobrepeso niñas y grupo obesidad niños. 

Correlación con tensión arterial media de reposo en grupo total, grupo total 

niños, grupo sobrepeso niñas, grupo obesidad total y grupo obesidad niños.  
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Correlación con presión de pulso de reposo en grupo total, grupo total niños, 

grupo sobrepeso total, grupo sobrepeso niños, grupo obesidad niños, grupo 

sobrepeso/obesidad total y grupo sobrepeso/obesidad niños.  

Correlación negativa con frecuencia cardiaca de reposo en grupo obesidad 

niñas.  

Correlación negativa con frecuencia cardiaca de esfuerzo en grupo obesidad 

niñas.  

Correlación con tensión arterial sistólica de esfuerzo en grupo total niños, grupo 

sobrepeso niños, grupo obesidad total, grupo obesidad niños y grupo 

sobrepeso/obesidad niños.  

Correlación con tensión arterial media de esfuerzo en grupo obesidad niños. 

Correlación con presión de pulso de esfuerzo en grupo total niños, grupo 

sobrepeso niños, grupo obesidad total, grupo obesidad niños y grupo 

sobrepeso/obesidad niños.  

Correlaciones cuantitativas por cada uno de los grupos estudiados 

Grupo total: Correlación con peso (,875), peso óseo (,930), peso residual 

(,857), peso muscular (,908) y peso magro (,924). 

Grupo total niños: Correlación con peso (,889), diámetro radial (,843), peso 

óseo (,952), peso residual (,881), peso muscular (,921), peso magro (,931) y 

consumo de oxígeno, VO2l, (,801). 

Grupo total niñas: Correlación con peso (,828), peso óseo (,887), peso 

residual (,829), peso muscular (,895) y peso magro (,899). 

Grupo niños 8-11: Correlación con peso óseo (,886), peso muscular (,822) y 

peso magro (,842). 

Grupo niños 12-15: Correlación con peso óseo (,910), peso muscular (,855) y 

peso magro (,868). 

Grupo niñas 8-11: Correlación con peso óseo (,835), peso muscular (,809) y 

peso magro (,818). 

Grupo niñas 12-15: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,771) es con el peso magro. 
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Grupo sobrepeso total: Correlación con peso (,935), peso óseo (,943), peso 

residual (,939), peso muscular (,919), peso graso  (,810), peso magro (,948) y 

consumo de oxígeno, VO2l, (,830). 

Grupo sobrepeso niños: Correlación con peso (,931), diámetro radial (,802), 

peso óseo (,949), peso residual (,931), peso muscular (,922), peso graso 

(,842), peso magro (,941) y consumo de oxígeno, VO2l, (,849). 

Grupo sobrepeso niñas: Correlación con peso (,954), perímetro de pierna 

(,800), peso óseo (,891), peso residual (,969), peso muscular (,939), peso 

graso  (,876) y peso magro (,963).  

Correlación negativa con endomorfia (-,808). 

Grupo obesidad total: Correlación con peso (,898), peso óseo (,894), peso 

residual (,874), peso muscular (,883), y peso magro (,920). 

Grupo obesidad niños: Correlación con peso (,922), peso óseo (,916), peso 

residual (,910), peso muscular (,906) y peso magro (,932). 

Grupo obesidad niñas: Correlación con peso (,834), peso óseo (,830), peso 

residual (,834), peso muscular (,886) y peso magro (,881). 

Grupo sobrepeso-obesidad total: Correlación con peso (,895), peso óseo 

(,923), peso residual (,894), peso muscular (,902) y peso magro (,933). 

Grupo sobrepeso-obesidad niños: Correlación con peso (,902), peso óseo 

(,935), peso residual (,895), peso muscular (,915), peso magro (,933) y 

consumo de oxígeno, VO2l, (,810). 

Grupo sobrepeso-obesidad niñas: Correlación con peso (,884), peso óseo 

(,865), peso residual (,900), peso muscular (,917) y peso magro (,926). 
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Pliegue de tríceps 

Correlaciones altas 

Correlación con pliegue escapular en el grupo total, grupo total niños y niñas y 

en los grupos de niños y de niñas de 8-11 y 12-15 años. 

Correlación con pliegue abdominal en el grupo de niños de 12-15 años. 

Correlación con pliegue de muslo en el grupo total, total niños y niños de 8-11 y 

12-15 años. 

Correlación con pliegue de pierna en el grupo total, total niños y niños de 8-11 y 

12-15 años. 

Correlación con sumatorio de 6 pliegues en los grupos total, total niños, total 

niñas y todos los grupos de niños y de niñas de 8-11 y 12-15 años. 

Correlación con endomorfia en los grupos total, total niños, total niñas, grupos 

de niños y de niñas de 8-11 y 12-15 años y grupo total sobrepeso/obesidad y 

grupo niños sobrepeso/obesidad.  

Correlación con el peso graso en el grupo de niñas de 12-15 años. 

Correlaciones moderadas (variables funcionales) 

Correlación negativa con frecuencia cardiaca de esfuerzo en grupo niños de 8-

11 años.  

Correlación negativa con presión de pulso de esfuerzo en grupo sobrepeso 

niñas.  

Correlaciones cuantitativas por cada uno de los grupos estudiados 

Grupo total: Correlación con pliegue escapular (,823), pliegue de muslo (,814), 

pliegue de pierna (,801), sumatorio de 6 pliegues (,898) y endomorfia (,917). 

Grupo total niños: Correlación con pliegue escapular (,816), pliegue de muslo 

(,827), pliegue de pierna (,818), sumatorio de 6 pliegues (,895)  y endomorfia 

(,920). 

Grupo total niñas: Correlación con pliegue escapular (,823), sumatorio de 6 

pliegues (,892)  y endomorfia (,899). 
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Grupo niños 8-11: Correlación con pliegue escapular (,810), pliegue de muslo 

(,823), pliegue de pierna (,806), sumatorio de 6 pliegues (,890)  y endomorfia 

(,917). 

Grupo niños 12-15: Correlación con pliegue escapular (,833), pliegue 

abdominal (,810), pliegue de muslo (,836), pliegue de pierna (,832), sumatorio 

de 6 pliegues (,902)  y endomorfia (,925). 

Grupo niñas 8-11: Correlación con pliegue escapular (,840), sumatorio de 6 

pliegues (,895)  y endomorfia (,913). 

Grupo niñas 12-15: Correlación con sumatorio de 6 pliegues (,892), peso 

graso (,854) y endomorfia (,893). 

Grupo sobrepeso total: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,760) es con el pliegue de 

muslo. 

Grupo sobrepeso niños: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,670) es con el pliegue de 

muslo. 

Grupo sobrepeso niñas: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,730) es con el pliegue de 

muslo. 

Grupo obesidad total: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,715) es con la endomorfia. 

Grupo obesidad niños: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,697) es con la endomorfia. 

Grupo obesidad niñas: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,773) es con el sumatorio de 

6 pliegues. 

Grupo sobrepeso-obesidad total: Correlación con endomorfia (,817). 

Grupo sobrepeso-obesidad niños: Correlación con endomorfia (,812). 
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Grupo sobrepeso-obesidad niñas: No se han observado correlaciones 

suficientemente significativas. La correlación más alta encontrada (,797) es con 

el sumatorio de 6 pliegues. 
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Pliegue escapular 

Correlaciones altas 

Correlación con pliegue de tríceps en el grupo total, grupo total niños y niñas y 

en los grupos de niños y de niñas de 8-11 y 12-15 años. 

Correlación con pliegue ilíaco en el grupo total, grupo total niños y niñas, grupo 

de niños de 8-11 años y grupo de niñas de 8-11 años. 

Correlación con pliegue abdominal en el grupo total, grupo total niños, grupo de 

niños de 8-11 años y grupo de niñas de 8-11 años. 

Correlación con pliegue de pierna en el grupo total, grupo total niños y niñas, 

grupo de niños de 12-15 años. 

Correlación con sumatorio de 6 pliegues en los grupos total, total niños, total 

niñas, grupos de niños y de niñas de 8-11 y 12-15 años. 

Correlación con peso graso en el grupo total niños y los grupos de niños y de 

niñas de 8-11 y 12-15 años. 

Correlación con endomorfia en el grupo total, grupo total niños y niñas, en los 

grupos de niños y de niñas de 8-11 y 12-15 años, grupo obesidad total, grupo 

obesidad niñas y todos los grupos de sobrepeso/obesidad. 

Correlaciones moderadas (variables funcionales) 

Correlación con frecuencia cardiaca de esfuerzo en grupo niños de 8-11 años,  

grupo obesidad niñas y grupo sobrepeso/obesidad niñas.  

Correlación negativa con presión de pulso de esfuerzo en grupo sobrepeso 

niñas.  

Correlaciones cuantitativas por cada uno de los grupos estudiados 

Grupo total: Correlación con pliegue de tríceps (,823), pliegue abdominal 

(,806), sumatorio de 6 pliegues (,887)  y endomorfia (,901). 

Grupo total niños: Correlación con pliegue de tríceps (,816), pliegue iliaco 

(,804), pliegue abdominal (,824), sumatorio de 6 pliegues (,885),peso graso 

(,801) y endomorfia (,897). 
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Grupo total niñas: Correlación con pliegue de tríceps (,823), pliegue iliaco 

(,813), sumatorio de 6 pliegues (,891)   y endomorfia (,908). 

Grupo niños 8-11: Correlación con pliegue de tríceps (,810), pliegue ilíaco 

(,855), pliegue abdominal (,833), sumatorio de 6 pliegues (,887)  peso graso 

(,847) y endomorfia (,926). 

Grupo niños 12-15: Correlación con pliegue de tríceps (,833), pliegue 

abdominal (,816), sumatorio de 6 pliegues (,887), peso graso (,853) y 

endomorfia (,899). 

Grupo niñas 8-11: Correlación con pliegue de tríceps (,840), pliegue ilíaco 

(,843), pliegue abdominal (,814), sumatorio de 6 pliegues (,903)  peso graso 

(,869) y endomorfia (,913). 

Grupo niñas 12-15: Correlación con sumatorio de 6 pliegues (,873), peso 

graso (,833) y endomorfia (,906). 

Grupo sobrepeso total: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,771) es con la endomorfia. 

Grupo sobrepeso niños: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,600) es con la endomorfia. 

Grupo sobrepeso niñas: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,680) es con la endomorfia. 

Grupo obesidad total: Correlación con endomorfia (,826). 

Grupo obesidad niños: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,661) es con el sumatorio de 

6 pliegues. 

Grupo obesidad niñas: Correlación con endomorfia (,880). 

Grupo sobrepeso-obesidad total: Correlación con endomorfia (,850). 

Grupo sobrepeso-obesidad niños: Correlación con endomorfia (,815). 

Grupo sobrepeso-obesidad niñas: Correlación con endomorfia (,854). 
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Pliegue ilíaco 

Correlaciones altas 

Correlación con pliegue escapular en el grupo total, grupo total niños y niñas y 

en los grupos de niños y de niñas de 8-11 años. 

Correlación con pliegue abdominal en el grupo total, grupo total niños y niñas, 

grupo de niños y de niñas de 8-11 años y de 12-15 años. 

Correlación con pliegue de pierna  en el grupo de niños de 8-11 años. 

Correlación con sumatorio de 6 pliegues en los grupos total, total niños, total 

niñas, grupos de niños y de niñas de 8-11 y 12-15 años. 

Correlación con peso graso en los grupos total, total niños, total niñas, grupos 

de niños y de niñas de 8-11 y 12-15 años. 

Correlación con endomorfia en los grupos total, total niños, total niñas, grupos 

de niños y de niñas de 8-11 y 12-15 años. 

Correlaciones moderadas (variables funcionales) 

Correlación con frecuencia cardiaca de esfuerzo en grupo niños de 8-11 años.  

Correlación negativa con presión de pulso de reposo en grupo sobrepeso 

niñas.  

Correlación negativa con presión de pulso de esfuerzo en grupo obesidad  

niñas y grupo sobrepeso/obesidad  niñas.  

Correlaciones cuantitativas por cada uno de los grupos estudiados 

Grupo total: Correlación con pliegue abdominal (,842), sumatorio de 6 pliegues 

(,859),  peso graso (,818) y endomorfia (,840). 

Grupo total niños: Correlación con pliegue escapular (,804), pliegue 

abdominal (,833), sumatorio de 6 pliegues (,858), peso graso (,814) y 

endomorfia (,846). 

Grupo total niñas: Correlación con pliegue escapular (,813), pliegue 

abdominal (,872), sumatorio de 6 pliegues (,895), peso graso (,839) y 

endomorfia (,873). 
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Grupo niños 8-11: Correlación con pliegue escapular (,855), pliegue 

abdominal (,818), pliegue de pierna (,805), sumatorio de 6 pliegues (,892), peso 

graso (,872) y endomorfia (,884). 

Grupo niños 12-15: Correlación con pliegue abdominal (,840), sumatorio de 6 

pliegues (,842), peso graso (,837) y endomorfia (,855). 

Grupo niñas 8-11: Correlación con pliegue escapular (,843), pliegue 

abdominal (,898), sumatorio de 6 pliegues (,907), peso graso (,900) y 

endomorfia (,891). 

Grupo niñas 12-15: Correlación con pliegue abdominal (,826), sumatorio de 6 

pliegues (,876), peso graso (,850) y endomorfia (,914). 

Grupo sobrepeso total: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,417) es con el sumatorio de 

6 pliegues. 

Grupo sobrepeso niños: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,412) es con el sumatorio de 

6 pliegues. 

 Grupo sobrepeso niñas: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,711) es con el pliegue 

abdominal. 

Grupo obesidad total: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,660) es con el peso graso. 

Grupo obesidad niños: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,708) es con el peso graso. 

Grupo obesidad niñas: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,689) es con el sumatorio de 

6 pliegues. 

Grupo sobrepeso-obesidad total: No se han observado correlaciones 

suficientemente significativas. La correlación más alta encontrada (,702) es con 

el peso graso. 
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Grupo sobrepeso-obesidad niños: No se han observado correlaciones 

suficientemente significativas. La correlación más alta encontrada (,725) es con 

el peso graso. 

Grupo sobrepeso-obesidad niñas: No se han observado correlaciones 

suficientemente significativas. La correlación más alta encontrada (,731) es con 

el sumatorio de 6 pliegues. 
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Pliegue abdominal 

Correlaciones altas 

Correlación con pliegue de tríceps en el grupo de niños de 12-15 años. 

Correlación con pliegue escapular en el grupo total, grupo total niños, grupos 

niños de 8-11 años y de 12-15 años y grupo de niñas de 8-11 años. 

Correlación con pliegue ilíaco en el grupo total, grupo total niños y niñas, grupo 

de niños y de niñas de 8-11 años y de 12-15 años. 

Correlación con sumatorio de 6 pliegues en los grupos total, total niños, total 

niñas, grupos de niños y de niñas de 8-11 y 12-15 años. 

Correlación con peso graso en los grupos total, total niños, total niñas, grupos 

de niños y de niñas de 8-11 y 12-15 años. 

Correlación con endomorfia en los grupos total, total niños, total niñas, grupos 

de niños y de niñas de 8-11 y 12-15 años. 

Correlaciones moderadas (variables funcionales) 

Correlación con tensión arterial sistólica promedio de reposo en grupo 

sobrepeso niñas, obesidad nñas y grupo sobrepeso/obesidad niñas.  

Correlación con frecuencia cardiaca de esfuerzo en grupo niños de 8-11 años.  

Correlación negativa con presión de pulso de reposo en grupo sobrepeso 

niñas, grupo obesidad niñas y grupo sobrepeso/obesidad niñas.  

Correlación negativa con presión de pulso de esfuerzo en grupo sobrepeso 

niñas.  

Correlaciones cuantitativas por cada uno de los grupos estudiados 

Grupo total: Correlación con pliegue escapular (,806), pliegue ilíaco (,842), 

sumatorio de 6 pliegues (,899),peso graso (,838) y endomorfia (,860). 

Grupo total niños: Correlación con pliegue escapular (,824), pliegue ilíaco 

(,833), sumatorio de 6 pliegues (,902), peso graso (,850) y endomorfia (,882). 

Grupo total niñas: Correlación con pliegue ilíaco (,872), sumatorio de 6 

pliegues (,889), peso graso (,854) y endomorfia (,817). 
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Grupo niños 8-11: Correlación con pliegue escapular (,833), pliegue iliaco 

(,818), sumatorio de 6 pliegues (,895), peso graso (,893) y endomorfia (,890). 

Grupo niños 12-15: Correlación con pliegue de tríceps (,810), pliegue 

escapular (,816), pliegue ilíaco (,840), sumatorio de 6 pliegues (,918), peso 

graso (,882) y endomorfia (,920). 

Grupo niñas 8-11: Correlación con pliegue escapular (,814), pliegue iliaco 

(,898),  sumatorio de 6 pliegues (,896),peso graso (,873) y endomorfia (,861). 

Grupo niñas 12-15: Correlación con pliegue ilíaco (,826), sumatorio de 6 

pliegues (,897), peso graso (,889) y endomorfia (,838). 

Grupo sobrepeso total: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,467) es con el peso graso. 

Grupo sobrepeso niños: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,531) es con el peso graso. 

Grupo sobrepeso niñas: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,711) es con el pliegue ilíaco. 

Grupo obesidad total: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,650) es con el sumatorio de 

6 pliegues. 

Grupo obesidad niños: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,639) es con el peso graso. 

Grupo obesidad niñas: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,769) es con el peso graso. 

Grupo sobrepeso-obesidad total: No se han observado correlaciones 

suficientemente significativas. La correlación más alta encontrada (,693) es con 

el sumatorio de 6 pliegues. 

Grupo sobrepeso-obesidad niños: No se han observado correlaciones 

suficientemente significativas. La correlación más alta encontrada (,699) es con 

el peso graso. 
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Grupo sobrepeso-obesidad niñas: No se han observado correlaciones 

suficientemente significativas. La correlación más alta encontrada (,748) es con 

el sumatorio de 6 pliegues. 
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Pliegue de muslo 

Correlaciones altas 

Correlación con pliegue de tríceps en el grupo total, total niños y grupos de 

niños de 8-11 y de 12-15 años. 

Correlación con pliegue de pierna en el grupo total, total niños, total niñas,  

grupo de niños de 8-11 y de 12-15 años y grupo de niñas de 8 -11 años. 

Correlación con sumatorio de 6 pliegues en los grupos total, total niños, total 

niñas, grupos de niños y de niñas de 8-11 y 12-15 años, grupo total sobrepeso, 

grupo sobrepeso niñas y grupo total sobrepeso/obesidad. 

Correlación con endomorfia en los grupos total, total niños, grupos de niños de 

8-11 y 12-15 años y grupo de niñas de 8-11 años. 

Correlaciones moderadas (variables funcionales) 

Correlación con frecuencia cardiaca de esfuerzo en grupo niños de 8-11 años.  

Correlaciones cuantitativas por cada uno de los grupos estudiados 

Grupo total: Correlación con pliegue de tríceps (,814), pliegue de pierna (,848), 

sumatorio de 6 pliegues (,889) y endomorfia (,831). 

Grupo total niños: Correlación con pliegue de tríceps (,827), pliegue de pierna 

(,850), sumatorio de 6 pliegues (,892) y endomorfia (,853). 

Grupo total niñas: Correlación con pliegue de pierna (,825) y sumatorio de 6 

pliegues (,871) 

Grupo niños 8-11: Correlación con pliegue de tríceps (,823), pliegue de pierna 

(,841), sumatorio de 6 pliegues (,910) y endomorfia (,852). 

Grupo niños 12-15: Correlación con pliegue de tríceps (,836), pliegue de 

pierna (,857), sumatorio de 6 pliegues (,895) y endomorfia (,852). 

Grupo niñas 8-11: Correlación con pliegue de pierna (,847) y sumatorio de 6 

pliegues (,878). 

Grupo niñas 12-15: Correlación con sumatorio de 6 pliegues (,864). 

Grupo sobrepeso total: Correlación con sumatorio de 6 pliegues (,800). 
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Grupo sobrepeso niños: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,668) es con el sumatorio de 

6 pliegues. 

Grupo sobrepeso niñas: Correlación con sumatorio de 6 pliegues (,848). 

Grupo obesidad total: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,726) es con el sumatorio de 

6 pliegues. 

Grupo obesidad niños: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,656) es con el sumatorio de 

6 pliegues. 

Grupo obesidad niñas: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,772) es con el sumatorio de 

6 pliegues. 

Grupo sobrepeso-obesidad total: Correlación con sumatorio de 6 pliegues 

(,804). 

Grupo sobrepeso-obesidad niños: No se han observado correlaciones 

suficientemente significativas. La correlación más alta encontrada (,779) es con 

el sumatorio de 6 pliegues. 

Grupo sobrepeso-obesidad niñas: No se han observado correlaciones 

suficientemente significativas. La correlación más alta encontrada (,760) es con 

el sumatorio de 6 pliegues. 
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Pliegue de pierna 

Correlaciones altas 

Correlación con pliegue de tríceps en el grupo total, total niños y grupos de 

niños de 8-11 y de 12-15 años. 

Correlación con pliegue ilíaco en el grupo de niños de 8-11 años. 

Correlación con pliegue de muslo en los grupos total, total niños, total niñas, 

grupos de niños de 8-11 y 12-15 años y de niñas de 8-11 años. 

Correlación con sumatorio de 6 pliegues en los grupos total, total niños, total 

niñas, grupos de niños y de niñas de 8-11 y 12-15 años. 

Correlación con endomorfia en los grupos total, total niños y grupos de niños de 

8-11 y 12-15 años. 

A continuación se describe el análisis inicial de las correlaciones por cada uno 

de los grupos estudiados.  

Correlaciones moderadas (variables funcionales) 

Correlación con tensión arterial sistólica promedio de reposo en grupo total, 

total niños, total niñas, sobrepeso total, sobrepeso niños, obesidad total, 

obesidad niños, sobrepeso/obesidad total y sobrepeso/obesidad niños. 

Correlación con tensión arterial sistólica media de reposo en grupo total, total 

niños, total niñas, sobrepeso niños, 

Correlaciones cuantitativas por cada uno de los grupos estudiados 

Grupo total: Correlación con pliegue de tríceps (,801), pliegue de muslo (,848), 

sumatorio de 6 pliegues (,883) y endomorfia (,819). 

Grupo total niños: Correlación con pliegue de tríceps (,820), pliegue de muslo 

(,850), sumatorio de 6 pliegues (,885) y endomorfia (,837). 

Grupo total niñas: Correlación con pliegue de muslo (,825) y sumatorio de 6 

pliegues (,873). 

Grupo niños 8-11: Correlación con pliegue de tríceps (,806), pliegue ilíaco 

(,805), pliegu de muslo (,841), sumatorio de 6 pliegues (,894) y endomorfia 

(,829). 
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Grupo niños 12-15: Correlación con pliegue de tríceps (,832), pliegue de 

muslo (,857), sumatorio de 6 pliegues (,886) y endomorfia (,842). 

Grupo niñas 8-11: Correlación con pliegue de muslo (,847) y sumatorio de 6 

pliegues (,882). 

Grupo niñas 12-15: Correlación con sumatorio de 6 pliegues (,855). 

Grupo sobrepeso total: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,789) es con el sumatorio de 

6 pliegues. 

Grupo sobrepeso niños: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,713) es con el pliegue de 

muslo. 

Grupo sobrepeso niñas: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,785) es con el sumatorio de 

6 pliegues. 

Grupo obesidad total: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,685) es con el sumatorio de 

6 pliegues. 

Grupo obesidad niños: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,632) es con el sumatorio de 

6 pliegues. 

Grupo obesidad niñas: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,691) es con el sumatorio de 

6 pliegues. 

Grupo sobrepeso-obesidad total: No se han observado correlaciones 

suficientemente significativas. La correlación más alta encontrada (,796) es con 

el sumatorio de 6 p liegues. 

Grupo sobrepeso-obesidad niños: No se han observado correlaciones 

suficientemente significativas. La correlación más alta encontrada (,766) es con 

el sumatorio de 6 pliegues. 
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Grupo sobrepeso-obesidad niñas: No se han observado correlaciones 

suficientemente significativas. La correlación más alta encontrada (,734) es con 

el sumatorio de 6 pliegues. 
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Diámetro humeral 

Correlaciones altas 

Correlación con peso en grupo total niños. 

Correlación con diámetro radial en el grupo total niños. 

Correlación con peso óseo en el grupo total y grupo total niños. 

Correlación con peso residual en el grupo total y grupo total niños. 

Correlación con peso magro en grupo total niños. 

Correlaciones moderadas (variables funcionales) 

Correlación con tensión arterial sistólica promedio de reposo en grupo total 

niños.  

Correlación negativa con tensión arterial media de reposo en grupo total niños.  

Correlación negativa con tensión arterial sistólica de esfuerzo  en grupo total 

niños, grupo sobrepeso total y grupo sobrepeso niños.  

Correlación con presión de pulso de esfuerzo  en grupo sobrepeso niños.  

Correlaciones cuantitativas por cada uno de los grupos estudiados 

Grupo total: Correlación con peso óseo (,803) y peso residual (,819). 

Grupo total niños: Correlación con peso (,830), diámetro radial (,791), peso 

óseo (,830), peso residual (,830) y peso magro (,825). 

Grupo total niñas: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,705) es con el perímetro de 

brazo. 

Grupo niños 8-11: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,690) es con el peso 

residual. 

Grupo niños 12-15: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,778) es con el peso óseo. 

Grupo niñas 8-11: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,677) es con el peso. 
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Grupo niñas 12-15: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,676) es con el perímetro de 

brazo. 

Grupo sobrepeso total: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,745) es con el peso óseo. 

Grupo sobrepeso niños: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,784) es con el peso graso. 

Grupo sobrepeso niñas: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,754) es con el perímetro de 

pierna. 

Grupo obesidad total: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,639) es con el peso óseo. 

Grupo obesidad niños: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,624) es con el peso óseo. 

Grupo obesidad niñas: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,616) es con el diámetro de 

fémur. 

Grupo sobrepeso-obesidad total: No se han observado correlaciones 

suficientemente significativas. La correlación más alta encontrada (,693) es con 

el peso óseo y con el peso residual. 

Grupo sobrepeso-obesidad niños: No se han observado correlaciones 

suficientemente significativas. La correlación más alta encontrada (,688) es con 

el peso residual. 

Grupo sobrepeso-obesidad niñas: No se han observado correlaciones 

suficientemente significativas. La correlación más alta encontrada (,641) es con 

el peso óseo. 
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Diámetro radial 

Correlaciones altas 

Correlación con peso en grupo total niños. 

Correlación con talla en grupo total niños y grupo sobrepeso niños. 

Correlación con diámetro humeral en grupo total niños. 

Correlación con peso óseo en el grupo total, grupo total niños, grupos de niños 

de 8-11 y de 12-15 años, grupo sobrepeso total y sobrepeso niños y grupo 

sobrepeso/obesidad total y sobrepeso/obesidad niños. 

Correlación con peso óseo en el grupo total niños. 

Correlación con peso magro en el grupo total niños. 

Correlaciones moderadas (variables funcionales) 

Correlación con tensión arterial sistólica promedio de reposo en grupo total 

niños y grupo sobrepeso niños.  

Correlación con presión de pulso de reposo en grupo sobrepeso niños.  

Correlaciones cuantitativas por cada uno de los grupos estudiados 

Grupo total: Correlación con peso óseo (,889). 

Grupo total niños: Correlación con peso (,803), talla (,843), diámetro humeral 

(,791), peso óseo (,912), peso muscular (,810) y peso magro (,835). 

Grupo total niñas: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,775) es con el peso óseo. 

Grupo niños 8-11: Correlación con el peso óseo (,820). 

Grupo niños 12-15: Correlación con el peso óseo (,862). 

Grupo niñas 8-11: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,775) es con el peso óseo. 

Grupo niñas 12-15: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,768) es con el peso óseo. 

Grupo sobrepeso total: Correlación con peso óseo (,890). 

Grupo sobrepeso niños: Correlación con talla (,802), y peso óseo (,895). 
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Grupo sobrepeso niñas: Correlación con el peso óseo (,803). 

Grupo obesidad total: No se han observado correlaciones suficientemente  

significativas. La correlación más alta encontrada (,699) es con el peso 

residual. 

Grupo obesidad niños: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,776) es con el peso óseo. 

Grupo obesidad niñas: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,671) es con el peso óseo. 

Grupo sobrepeso-obesidad total: Correlación con el peso óseo (,840). 

Grupo sobrepeso-obesidad niños: Correlación con el peso óseo (,847). 

Grupo sobrepeso-obesidad niñas: No se han observado correlaciones 

suficientemente significativas. La correlación más alta encontrada (,641) es con 

el peso óseo. 
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Diámetro de fémur 

Correlaciones altas 

No se han encontrado correlaciones. 

Correlaciones moderadas (variables funcionales) 

Correlación con tensión arterial sistólica de esfuerzo en grupo obesidad niñas.  

Correlación con tensión arterial diastólica de esfuerzo en grupo obesidad niñas.  

Correlación con tensión arterial media de esfuerzo en grupo obesidad niñas.  

Correlaciones cuantitativas por cada uno de los grupos estudiados 

Grupo total: No se han observado correlaciones suficientemente significativas. 

La correlación más alta encontrada (,490) es con el peso óseo. 

Grupo total niños: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,409) es con el peso óseo. 

Grupo total niñas: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,691) es con el peso óseo. 

Grupo niños 8-11: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,348) es con el perímetro de 

brazo. 

Grupo niños 12-15: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,629) es con el peso óseo. 

Grupo niñas 8-11: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,702) es con el peso óseo. 

Grupo niñas 12-15: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,736) es con la mesomorfia. 

Grupo sobrepeso total: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,569) es con el diámetro 

humeral. 

Grupo sobrepeso niños: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,506) es con el diámetro 

humeral. 



                                                                                                                                                  412 

Grupo sobrepeso niñas: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,744) es con el diámetro 

humeral. 

Grupo obesidad total: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,561) es con el peso óseo. 

Grupo obesidad niños: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,463) es con el diámetro 

humeral. 

Grupo obesidad niñas: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,758) es con el peso óseo. 

Grupo sobrepeso-obesidad total: No se han observado correlaciones 

suficientemente significativas. La correlación más alta encontrada (,541) es con 

el peso óseo. 

Grupo sobrepeso-obesidad niños: No se han observado correlaciones 

suficientemente significativas. La correlación más alta encontrada (,494) es con 

el diámetro humeral. 

Grupo sobrepeso-obesidad niñas: No se han observado correlaciones 

suficientemente significativas. La correlación más alta encontrada (,720) es con 

el peso óseo. 

 



                                                                                                                                                  413 

Perímetro de brazo contraído 

Correlaciones altas 

Correlación con peso en el grupo total, grupo total niños, grupo total niñas, 

grupo de niños de 8-11, grupos de niñas de 8-11 y de 12-15 años y grupo 

sobrepeso niñas. 

Correlación con perímetro de pierna en el grupo total, grupo total niños, grupo 

de niños de 8-11, grupo sobrepeso total. sobrepeso niños y sobrepeso niñas. 

Correlación con peso óseo en el grupo total niños. 

Correlación con peso residual en el grupo total, grupo total niños, grupo total 

niñas, grupo de niños de 8-11 y grupos de niñas de 8 -11 y de 12-15 años. 

Correlación con peso muscular en el grupo total y grupo total niños. 

Correlación con peso graso en el grupo total niñas, grupo de niños de 8-11, 

grupos de niñas de 8-11 y de 12-15 años, grupo sobrepeso niñas, grupo 

obesidad niñas y grupo sobrepeso/obesiada niñas. 

Correlación con peso magro en el grupo total, grupo total niños y grupo de 

niños de 8-11 años. 

Correlaciones moderadas (variables funcionales) 

Correlación con tensión arterial sistólica promedio de reposo en grupo total 

niños, grupo total niños, grupo sobrepeso total y grupo sobrepeso niños.  

Correlación con tensión arterial media de reposo en grupo total niños y grupo 

total niños.  

Correlación con presión de pulso de reposo en grupo sobrepeso total y grupo 

sobrepeso niños.  

Correlación con tensión arterial sistólica de esfuerzo en grupo total niños.  

Correlación con presión de pulso de esfuerzo  en grupo sobrepeso niños.  

Correlaciones cuantitativas por cada uno de los grupos estudiados 

Grupo total: Correlación con peso (,868), perímetro de pierna (,838), peso 

residual (,860) y peso magro (,837). 
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Grupo total niños: Correlación con peso (,873), perímetro de pierna (,864), 

peso residual (,873), peso muscular (,834) y peso magro (,853). 

Grupo total niñas: Correlación con peso (,845), peso residual (,838) y peso 

graso (,849). 

Grupo niños 8-11: Correlación con peso (,854), perímetro de pierna (,838), 

peso residual (,860), peso graso (,833) y peso magro (,809). 

Grupo niños 12-15: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,777) es con el peso. 

Grupo niñas 8-11: Correlación con peso (,813), peso residual (,807) y peso 

graso (,847). 

Grupo niñas 12-15: Correlación con peso (,861), peso residual (,845) y peso 

graso (,803). 

Grupo sobrepeso total: Correlación con perímetro de pierna (,809). 

Grupo sobrepeso niños: Correlación con perímetro de pierna (,805). 

Grupo sobrepeso niñas: Correlación con peso (,807), perímetro de pierna 

(,806) y peso graso (,852). 

Grupo obesidad total: No se han observado correlaciones suficientemente 

ignificativas. La correlación más alta encontrada (,702) es con el peso. 

Grupo obesidad niños: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,723) es con el perímetro de 

pierna. 

Grupo obesidad niñas: Correlación con peso graso (,818). 

Grupo sobrepeso-obesidad total: No se han observado correlaciones 

suficientemente significativas. La correlación más alta encontrada (,762) es con 

el perímetro de pierna. 

Grupo sobrepeso-obesidad niños: No se han observado correlaciones 

suficientemente significativas. La correlación más alta encontrada (,774) es con 

el perímetro de pierna. 

Grupo sobrepeso-obesidad niñas: Correlación con peso graso (,840). 
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Perímetro de pierna 

Correlaciones altas 

Correlación con peso en el grupo total, grupo total niños, grupo total niñas, 

grupo de niños de 8-11, grupo de niñas de 12-15 años,  grupo sobrepeso niñas, 

grupo obesidad total, grupo obesidad niños, grupo obesidad niñas, grupo 

sobrepeso/obesidad total y grupo sobrepeso/obesidad niñas. 

Correlación con talla en el grupo sobrepeso niñas. 

Correlación con perímetro de brazo en el grupo total, grupo total niños, grupo 

de niños de 8-11, grupo sobrepeso total, grupo sobrepeso niños y grupo 

sobrepeso niñas. 

Correlación con peso óseo en el grupo total niños, sobrepeso niñas, obesidad 

niñas y sobrepeso/obesidad niñas. 

Correlación con peso residual en el grupo total, grupo total niños, grupo total 

niñas, grupo niños 8-11 años, grupo niñas 12-15 años, sobrepeso niñas, 

obesidad niños, obesidad niñas y sobrepeso/obesidad niñas. 

Correlación con peso graso en el grupo sobrepeso niñas. 

Correlación con peso magro en el grupo total, grupo total niños, grupo total 

niñas, grupo niños 8-11 años, grupo niñas 12-15 años, sobrepeso niñas, 

obesidad total, obesidad niños, obesidad niñas y sobrepeso/obesidad niñas. 

Correlaciones moderadas (variables funcionales) 

Correlación con tensión arterial sistólica promedio de reposo en grupo total, 

grupo total niños, grupo total niñas, grupo sobrepeso total, grupo sobrepeso 

niños, grupo obesidad total, grupo obesidad niños, grupo sobrepeso/obesidad 

total y grupo sobrepeso/obesidad niños.  

Correlación con tensión arterial media de reposo en grupo total, grupo total 

niños y grupo total niñas.  

Correlación con presión de pulso de reposo en grupo sobrepeso niños.  
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Correlaciones cuantitativas por cada uno de los grupos estudiados 

Grupo total: Correlación con peso (,872), perímetro de brazo (,838), peso 

residual (,840), peso muscular (,832) y peso magro (,850). 

Grupo total niños: Correlación con peso (,873), perímetro de brazo (,864), 

peso óseo (,803), peso residual (,873), peso muscular (,840) y peso magro 

(,856). 

Grupo total niñas: Correlación con peso (,868), peso residual (,860), peso 

muscular (,813) y peso magro (,842). 

Grupo niños 8-11: Correlación con peso (,855), perímetro de brazo (,838), 

peso residual (,851), y peso magro (,826). 

Grupo niños 12-15: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,786) es con el peso y con el 

peso residual. 

Grupo niñas 8-11: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,795) es con el peso. 

Grupo niñas 12-15: Correlación con peso (,841), peso residual (,825) y peso 

magro (,805). 

Grupo sobrepeso total: Correlación con perímetro de brazo (,809). 

Grupo sobrepeso niños: Correlación con perímetro de brazo (,805). 

Grupo sobrepeso niñas: Correlación con peso (,880), talla (,800), perímetro 

de brazo (,806), peso óseo (,903), peso residual (,831), peso muscular (,843), 

peso graso (,876) y peso magro (,872). 

Grupo obesidad total: Correlación con peso (,816) y peso magro (,800). 

Grupo obesidad niños: Correlación con peso (,816) y peso residual (,807). 

Grupo obesidad niñas: Correlación con peso (,837), peso óseo (,822), peso 

residual (,837), peso muscular (,803) y peso magro (,834). 

Grupo sobrepeso-obesidad total: Correlación con peso (,814). 
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Grupo sobrepeso-obesidad niños: No se han observado correlaciones 

suficientemente significativas. La correlación más alta encontrada (,799) es con 

el peso y con el peso. 

Grupo sobrepeso-obesidad niñas: Correlación con peso (,872), peso óseo 

(,848), peso residual (,849), peso muscular (,827) y peso magro (,857). 
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Sumatorio de 6 pliegues 

Correlaciones altas 

Correlación con pliegue de tríceps en el grupo total, grupo total niños, grupo 

total niñas y grupos de niños y de niñas de 8-11 y de 12-15 años. 

Correlación con pliegue escapular en el grupo total, grupo total niños, grupo 

total niñas y grupos de niños y de niñas de 8-11 y de 12-15 años. 

Correlación con pliegue ilíaco en el grupo total, grupo total niños, grupo total 

niñas y grupos de niños y de niñas de 8-11 y de 12-15 años. 

Correlación con pliegue abdominal en el grupo total, grupo total niños, grupo 

total niñas y grupos de niños y de niñas de 8-11 y de 12-15 años. 

Correlación con pliegue de muslo en el grupo total, grupo total niños, grupo 

total niñas, grupos de niños y de niñas de 8-11 y de 12-15 años, grupo 

sobrepeso total, sobrepeso niñas y grupo sobrepeso/obesidad total. 

Correlación con pliegue de pierna en el grupo total, grupo total niños, grupo 

total niñas y grupos de niños y de niñas de 8-11 y de 12-15 años. 

Correlación con peso graso en el grupo total niños, grupo total niñas, grupos de 

niños de 8-11 y de 12-15 años y de niñas de de 8-11 años. 

Correlación con endomorfia en el grupo total, grupo total niños, grupo total 

niñas, grupos de niños de 8-11 y de 12-15 años, grupo de niñas de 8-11 años, 

grupo obesidad total, grupo obesidad niñas, grupo sobrepeso/obesidad total, 

grupo sobrepeso/obesidad niños y grupo sobrepeso/obesidad niñas. 

Correlación negativa con ectomorfia en el grupo de niñas de 8-11 años de 

edad. 

Correlaciones moderadas (variables funcionales) 

Correlación con frecuencia cardiaca de esfuerzo en grupo niñas de 8-11 años, 

grupo obesidad niñas y grupo sobrepeso/obesidad niñas.  
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CORRELACIONES CUANTITATIVAS POR CADA UNO DE LOS GRUPOS 

ESTUDIADOS 

 

Grupo total: Correlación con pliegue de tríceps (,898), pliegue escapular 

(,887), pliegue ilíaco (,859), pliegue abdominal (,899), pliegue de muslo (,889),  

pliegue de pierna (,883) y endomorfia (,953). 

Grupo total niños: Correlación pliegue de tríceps (,895), pliegue escapular 

(,885), pliegue ilíaco (,858), pliegue abdominal (,902), pliegue de muslo (,892),  

pliegue de pierna (,885), peso graso (,803) y endomorfia (,957). 

Grupo total niñas: Correlación pliegue de tríceps (,892), pliegue escapular 

(,891), pliegue ilíaco (,895), pliegue abdominal (,889), pliegue de muslo (,871),  

pliegue de pierna (,873), peso graso (,836) y endomorfia (,941). 

Grupo niños 8-11: Correlación pliegue de tríceps (,890), pliegue escapular 

(,887), pliegue ilíaco (,892), pliegue abdominal (,895), pliegue de muslo (,910),  

pliegue de pierna (,894), peso graso (,916) y endomorfia (,960). 

Grupo niños 12-15: Correlación pliegue de tríceps (,902), pliegue escapular 

(,887), pliegue ilíaco (,842), pliegue abdominal (,918), pliegue de muslo (,895),  

peso graso (,862) y endomorfia (,963). 

Grupo niñas 8-11: Correlación pliegue de tríceps (,895), pliegue escapular 

(,903), pliegue ilíaco (,907), pliegue abdominal (,896), pliegue de muslo (,878),  

pliegue de pierna (,882), peso graso (,885) y endomorfia (,957). 

Grupo niñas 12-15: Correlación pliegue de tríceps (,892), pliegue escapular 

(,873), pliegue ilíaco (,876), pliegue abdominal (,897), pliegue de muslo (,864),  

pliegue de pierna (,855), peso graso (,932) y endomorfia (,944). 

Grupo sobrepeso total: Correlación con pliegue de muslo (,800). 

Grupo sobrepeso niños: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,728) es con el pliegue de 

muslo. 

Grupo sobrepeso niñas: Correlación con pliegue de muslo (,848). 

Grupo obesidad total: Correlación con endomorfia (,811). 
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Grupo obesidad niños: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,741) es con la endomorfia. 

Grupo obesidad niñas: Correlación con endomorfia (,879) 

Grupo sobrepeso-obesidad total: Correlación con pliegue de muslo (,804) y 

endomorfia (,877). 

Grupo sobrepeso-obesidad niños: Correlación con endomorfia (,862). 

Grupo sobrepeso-obesidad niñas: Correlación con endomorfia (,835). 
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Peso óseo  

Correlaciones altas 

Correlación con peso en todos los grupos excepto en el grupo de niñas de 12-

15 años. 

Correlación con talla en todos los grupos excepto en el grupo de niñas de 12-

15 años. 

Correlación con diámetro humeral en grupo total y grupo total niños. 

Correlación con diámetro radial en grupo total, grupo total niños, grupos de 

niños de 8-11 y 12-15 años, grupo sobrepeso total, sobrepeso niños, 

sobrepeso niñas, grupo sobrepeso/obesidad total y grupo sobrepeso/obesidad 

niños. 

Correlación con perímetro de pierna en grupo total niños, grupo sobrepeso 

niñas, grupo obesidad niñas y grupo sobrepeso/obesidad niñas. 

Correlación con peso residual en todos los grupos excepto en el grupo de niñas 

de 12-15 años. 

Correlación con peso muscular en todos los grupos excepto en los grupos de 

niñas de 8-11 y de 12-15 años. 

Correlación con peso graso en el grupo sobrepeso total, sobrepeso niños y 

sobrepeso niñas 

Correlación con peso magro en todos los grupos. 

Correlación con el consumo de oxígeno, VO2l, en el grupo niños total, grupo de 

sobrepeso total y sobrepeso niños. 

Correlaciones moderadas (variables funcionales) 

Correlación con tensión arterial sistólica promedio de reposo en grupo total, 

grupo total niños, grupo sobrepeso total, grupo sobrepeso niños, grupo 

obesidad niños, grupo sobrepeso/obesidad  total y grupo sobrepeso/obesidad 

niños.  

Correlación con tensión arterial media de reposo en grupo total, grupo total 

niños y grupo obesidad niños.  
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Correlación con presión de pulso de reposo en grupo total niños, grupo 

sobrepeso total, grupo sobrepeso niños y grupo sobrepeso/obesidad niños.  

Correlación negativa con frecuencia cardiaca de reposo en grupo obesidad 

niñas.  

Correlación con tensión arterial sistólica de esfuerzo en grupo total, grupo total 

niños, grupo sobrepeso niños, grupo obesidad niños y grupo 

sobrepeso/obesidad niños. 

Correlación con tensión arterial media de esfuerzo en grupo obesidad niños. 

Correlación con presión de pulso de esfuerzo en grupo total niños, grupo 

sobrepeso niños y grupo obesidad niños.  

Correlaciones cuantitativas por cada uno de los grupos estudiados 

Grupo total: Correlación con peso (,909), talla (,930), diámetro humeral (,803), 

diámetro radial (,889), peso residual (,917), peso muscular (,886) y peso magro 

(,942). 

Grupo total niños: Correlación con peso (,920), talla (,952), diámetro humeral 

(,830), diámetro radial (,912), perímetro de pierna (,803), peso residual (,917), 

peso muscular (,926), peso magro (,952) y consumo de oxígeno, VO2l, (,801). 

Grupo total niñas: Correlación con peso (,896), talla (,887), peso residual 

(,894), peso muscular (,870) y peso magro (,920). 

Grupo niños 8-11: Correlación con peso (,886), talla (,886), diámetro radial 

(,820), peso residual (,887), peso muscular (,865) y peso magro (,925). 

Grupo niños 12-15: Correlación con peso (,829), talla (,910), diámetro radial 

(,862), peso residual (,823), peso muscular (,849) y peso magro (,892). 

Grupo niñas 8-11: Correlación con peso (,838), talla (,835), peso residual 

(,841) y peso magro (,878). 

Grupo niñas 12-15: Correlación con peso magro (,812). 

Grupo sobrepeso total: Correlación con peso (,936), talla (,943), diámetro 

radial (,890), peso residual (,935), peso muscular (,897), peso graso (,826), 

peso magro (,945) y consumo de oxígeno, VO2l, (,826). 
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Grupo sobrepeso niños: Correlación con peso (,944), talla (,949), diámetro 

radial (,895), peso residual (,944), peso muscular (,916), peso graso (,868),  

peso magro (,950) y consumo de oxígeno, VO2l, (,828). 

Grupo sobrepeso niñas: Correlación con peso (,897), talla (,891), diámetro 

radial (,803), perímetro de pierna (,903), peso residual (,867), peso muscular 

(,840), peso graso (,853) y peso magro (,898). 

Grupo obesidad total: Correlación con peso (,884), talla (,894), peso residual 

(,905), peso muscular (,837) y peso magro (,923). 

Grupo obesidad niños: Correlación con peso (,895), talla (,916), peso residual 

(,913), peso muscular (,867) y peso magro (,925). 

Grupo obesidad niñas: Correlación con peso (,903), talla (,830), perímetro de 

pierna (,822), peso residual (,903), peso muscular (,898) y peso magro (,938). 

Grupo sobrepeso-obesidad total: Correlación con peso (,893), talla (,923), 

diámetro radial (,840), peso residual (,908), peso muscular (,871) y peso magro 

(,933). 

Grupo sobrepeso-obesidad niños: Correlación con peso (,903), talla (,935), 

diámetro radial (,847), peso residual (,910), peso muscular (,895) y peso magro 

(,937). 

Grupo sobrepeso-obesidad niñas: Correlación con peso (,884), talla (,865), 

perímetro de pierna (,848), peso residual (,877), peso muscular (,871) y peso 

magro (,917). 
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Peso residual 

Correlaciones altas 

Correlación con peso en todos los grupos. 

Correlación con talla en todos los grupos, excepto en los de niños y niñas de 8-

11 y 12-15 años. 

Correlación con diámetro humeral en grupo total y grupo total niños. 

Correlación con diámetro radial en grupo total niños. 

Correlación con perímetro de brazo en grupo total, grupo total niños, grupo total 

niñas, grupo niños de 8-11 años y grupos de niñas de 8-11 y 12-15 años.  

Correlación con perímetro de pierna en grupo total, grupo total niños, grupo 

total niñas, grupo niños de 8-11 años, grupo de niñas de 12-15 años, grupo 

sobrepeso niñas, grupo obesidad niños, grupo obesidad niñas y grupo 

sobrepeso/obesidad niñas.  

Correlación con peso óseo en todos los grupos, excepto en el de niñas de 12-

15 años. 

Correlación con peso muscular en todos los grupos. 

Correlación con peso graso en todos los grupos excepto en el grupo total, 

grupo niños de12-15 años y grupo sobrepeso/obesidad total. 

Correlación con peso magro en todos los grupos. 

Correlación con el consumo de oxígeno, VO2l, en el grupo niños total, grupo de 

sobrepeso total, grupo sobrepeso niños, grupo obesidad niños y grupo 

sobrepeso/obesidad niños. 

Correlaciones moderadas (variables funcionales) 

Correlación con tensión arterial sistólica promedio de reposo en grupo total, 

grupo total niños, grupo total niñas, grupo niños de 8-11 años, grupo sobrepeso 

total, grupo sobrepeso niños, grupo sobrepeso niñas, grupo obesidad total,  

grupo obesidad niños, grupo sobrepeso/obesidad  total y grupo 

sobrepeso/obesidad niños.  



                                                                                                                                                  425 

Correlación con tensión arterial diastólica promedio de reposo en grupo niñas 

de 12-15 años y grupo sobrepeso niñas.  

Correlación con tensión arterial media de reposo en todos los grupos excepto 

en  grupo de niños de 12-15 años, grupo de niñas de 8-11 años, grupo  

obesidad niñas y grupo sobrepeso/obesidad  niñas.  

Correlación con presión de pulso de reposo en grupo total, grupo total niños, 

grupo sobrepeso total, grupo sobrepeso niños, grupo obesidad niños, grupo 

sobrepeso/obesidad total y grupo sobrepeso/obesidad niños.  

Correlación negativa con frecuencia cardiaca de reposo en grupo obesidad 

niñas.  

Correlación con tensión arterial sistólica de esfuerzo en grupo total, grupo total 

niños, grupo sobrepeso niños, grupo obesidad niños y grupo 

sobrepeso/obesidad total y grupo sobrepeso/obesidad niños. 

Correlación con tensión arterial media de esfuerzo en grupo total niños, grupo 

obesidad niños y grupo sobrepeso/obesidad niños. 

Correlación con presión de pulso de esfuerzo en grupo total, grupo total niños, 

grupo sobrepeso niños, grupo obesidad niños y grupo sobrepeso/obesidad 

niños.  

Correlaciones cuantitativas por cada uno de los grupos estudiados 

Grupo total: Correlación con peso (,974), talla (,857), diámetro humeral (,819), 

perímetro de brazo (,860), perímetro de pierna (,840), peso óseo (,917), peso 

muscular (,908) y peso magro (,966). 

Grupo total niños: Correlación con peso (,997), talla (,861), diámetro humeral 

(,830), perímetro de brazo (,873), perímetro de pierna (,873), peso óseo (,917), 

peso muscular (,959), peso graso (,821) y peso magro (,981). 

Grupo total niñas: Correlación con peso (,997), talla (,829), perímetro de 

brazo (,838), perímetro de pierna (,860), peso óseo (,894), peso muscular 

(,949), peso graso (,837) y peso magro (,978). 
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Grupo niños 8-11: Correlación con peso (,987), perímetro de brazo (,860), 

perímetro de pierna (,851), peso óseo (,887), peso muscular (,937) peso graso 

(,888) y peso magro (,976). 

Grupo niños 12-15: Correlación con peso (,997), peso óseo (,823), peso 

muscular (,920) y peso magro (,961). 

Grupo niñas 8-11: Correlación con peso (,996), perímetro de brazo (,807), 

peso óseo (,841), peso muscular (,928), peso graso (,862) y peso magro (,970). 

Grupo niñas 12-15: Correlación con peso (,993), perímetro de brazo (,845), 

perímetro de pierna (,825), peso muscular (,892), peso graso (,840) y peso 

magro (,959). 

Grupo sobrepeso total: Correlación con peso (,981), talla (,939), peso óseo 

(,935), peso muscular (,961), peso graso (,878), peso magro (,987) y consumo 

de oxígeno, VO2l, (,843). 

Grupo sobrepeso niños: Correlación peso (1,000), con talla (,931), peso óseo 

(,944), peso muscular (,991), peso graso (,957), peso magro (,997) y consumo 

de oxígeno, VO2l, (,868). 

Grupo sobrepeso niñas: Correlación con peso (,984), talla (,969), perímetro 

de pierna (,831), peso óseo (,867), peso muscular (,980), peso graso (,913) y 

peso magro (,990). 

Grupo obesidad total: Correlación con peso (,951), talla (,874), peso óseo 

(,905), peso muscular (,873), peso graso (,835) y peso magro (,958). 

Grupo obesidad niños: Correlación con peso (,990), talla (,910), perímetro de 

pierna (,807), peso óseo (,913), peso muscular (,954), peso graso (,909), peso 

magro (,986) y consumo de oxígeno, VO2l, (,803). 

Grupo obesidad niñas: Correlación con peso (1,000), talla (,834), perímetro 

de pierna (,837), peso óseo (,903), peso muscular (,955), peso graso (,876) y 

peso magro (,979). 

Grupo sobrepeso-obesidad total: Correlación con peso (,967), talla (,894), 

peso óseo (,908), peso muscular (,914) y peso magro (,969). 
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Grupo sobrepeso-obesidad niños: Correlación con peso (,995), talla (,895), 

peso óseo (,910), peso muscular (,955), peso graso (,864), peso magro (,982) y 

consumo de oxígeno, VO2l, (,818). 

Grupo sobrepeso-obesidad niñas: Correlación con peso (,992), talla (,900), 

perímetro de pierna (,849), peso óseo (,877), peso muscular (,965), peso graso 

(,852) y peso magro (,983). 
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Peso muscular 

Correlaciones altas 

Correlación con peso en todos los grupos. 

Correlación con talla en todos los grupos excepto en el de niñas de 12-15 años. 

Correlación con diámetro radial en grupo total niños. 

Correlación con perímetro de brazo en el grupo total niños.  

Correlación con perímetro de pierna en grupo total, grupo total niños, grupo 

total niñas, grupo sobrepeso niñas, grupo obesidad niñas y grupo 

sobrepeso/obesidad niñas.  

Correlación con peso óseo en todos los grupos, excepto en los de niñas de 8-

11 y 12-15 años. 

Correlación con peso residual en todos los grupos. 

Correlación con peso graso en el grupo sobrepeso total, grupo sobrepeso niños 

y grupo sobrepeso niñas. 

Correlación con peso magro en todos los grupos. 

Correlación con el consumo de oxígeno, VO2l, en el grupo total, grupo niños 

total, grupo niñas total, grupo de sobrepeso total y grupo sobrepeso niños,. 

Correlaciones moderadas (variables funcionales) 

Correlación con tensión arterial sistólica promedio de reposo en todos los 

grupos excepto en grupos de niñas de 8-11 y de 12-15 años, grupo obesidad 

niñas y grupo sobrepeso/obesidad niñas.  

Correlación con tensión arterial diastólica promedio de reposo en grupo 

sobrepeso niñas y obesidad niños.  

Correlación con tensión arterial media de reposo en todos los grupos excepto 

en  grupo de niños de 12-15 años, grupo de niñas de 8-11 años, grupo  

obesidad niñas y grupo sobrepeso/obesidad  niñas.  

Correlación con presión de pulso de reposo en grupo total, grupo total niños, 

grupo sobrepeso total, grupo sobrepeso niños, grupo obesidad niños, grupo 

sobrepeso/obesidad total y grupo sobrepeso/obesidad niños.  
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Correlación negativa con frecuencia cardiaca de reposo en grupo obesidad 

niñas.  

Correlación con tensión arterial sistólica de esfuerzo en grupo total, grupo total 

niños, grupo sobrepeso niños, grupo obesidad total, grupo obesidad niños,  

grupo sobrepeso/obesidad total y grupo sobrepeso/obesidad niños. 

Correlación con tensión arterial media de esfuerzo en grupo obesidad total, 

grupo obesidad niños y grupo sobrepeso/obesidad niños. 

Correlación con presión de pulso de esfuerzo en grupo total niños, grupo 

sobrepeso total, grupo sobrepeso niños, grupo obesidad total, grupo obesidad 

niños y grupo sobrepeso/obesidad niños.  

Correlaciones cuantitativas por cada uno de los grupos estudiados 

Grupo total: Correlación con peso (,953), talla (,908), perímetro de pierna 

(,832), peso óseo (,886), peso residual (,908), peso magro (,981) y consumo de 

oxígeno, VO2l, (,821). 

Grupo total niños: Correlación con peso (,961), talla (,921), diámetro radial 

(,810), perímetro de brazo (,834), perímetro de pierna (,840), peso óseo (,926), 

peso residual (,959), peso magro (,991) y consumo de oxígeno, VO2l, (,837). 

Grupo total niñas: Correlación con peso (,949), talla (,895), perímetro de 

pierna (,813), peso óseo (,870), peso residual (,949) y peso magro (,989). 

Grupo niños 8-11: Correlación con peso (,947), talla (,822), peso óseo (,865), 

peso residual (,937) y peso magro (,984). 

Grupo niños 12-15: Correlación con peso (,920), talla (,855), peso óseo (,849), 

peso residual (,920) y peso magro (,983). 

Grupo niñas 8-11: Correlación con peso (,921), talla (,809), peso residual 

(,928) y peso magro (,983). 

Grupo niñas 12-15: Correlación con peso (,900), peso residual (,892) y peso 

magro (,975). 

Grupo sobrepeso total: Correlación con peso (,990), talla (,919), peso óseo 

(,897), peso residual (,961), peso graso (,917), peso magro (,988) y consumo 

de oxígeno, VO2l, (,851). 
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Grupo sobrepeso niños: Correlación con peso (,991), talla (,922), peso óseo 

(,916), peso residual (,991), peso graso (,923), peso magro (,994) y consumo 

de oxígeno, VO2l, (,875). 

Grupo sobrepeso niñas: Correlación con peso (,992), talla (,939), perímetro 

de pierna (,843), peso óseo (,840), peso residual (,980), peso graso (,950) y 

peso magro (,991). 

Grupo obesidad total: Correlación con peso (,941), talla (,883), peso óseo 

(,837), peso residual (,873) y peso magro (,971). 

Grupo obesidad niños: Correlación con peso (,947), talla (,906), peso óseo 

(,867), peso residual (,954), peso magro (,986). 

Grupo obesidad niñas: Correlación con peso (,955), talla (,886), perímetro de 

pierna (,803), peso óseo (,898), peso residual (,955) y peso magro (,991). 

Grupo sobrepeso-obesidad total: Correlación con peso (,954), talla (,902), 

peso óseo (,871), peso residual (,914), peso magro (,980) y consumo de 

oxígeno, VO2l, (,803). 

Grupo sobrepeso-obesidad niños: Correlación con peso (,953), talla (,915), 

peso óseo (,895), peso residual (,955), peso magro (,989) y consumo de 

oxígeno, VO2l, (,835). 

Grupo sobrepeso-obesidad niñas: Correlación con peso (,965), talla (,917), 

pliegue de pierna (,827), peso óseo (,871), peso residual (,965) y peso magro 

(,991). 
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Peso graso 

Correlaciones altas 

Correlación con peso en todos los grupos excepto en el grupo niños de 12-15 

años. 

Correlación con talla en el grupo sobrepeso total, sobrepeso niños y sobrepeso 

niñas. 

Correlación con pliegue de tríceps en el grupo de niñas de 12-15 años. 

Correlación con pliegue escapular en el grupo total niños y grupos de niños y 

de niñas de 8-11 y de 12-15 años. 

Correlación con pliegue ilíaco en el grupo total, grupo total niños, grupo total 

niñas y grupos de niños y de niñas de 8-11 y de 12-15 años. 

Correlación con pliegue abdominal en el grupo total, grupo total niños, grupo 

total niñas y grupos de niños y de niñas de 8-11 y de 12-15 años. 

Correlación con perímetro de brazo en el grupo total niñas, grupo de niños de 

8-11 años, grupos de niñas de 8-11 y de 12-15 años, grupo sobrepeso niñas, 

grupo obesidad niñas y grupo sobrepeso/obesidad niñas. 

Correlación con perímetro de pierna  en grupo sobrepeso niñas.  

Correlación con sumatorio de 6 pliegues en grupo total, grupo total niños, grupo 

total niñas y grupos de niños y de niñas de 8-11 años y de 12-15 años.  

Correlación con peso óseo en grupo sobrepeso total, sobrepeso niños y 

sobrepeso niñas. 

Correlación con peso residual en todos los grupos excepto en grupo total, 

grupo niños de12-15 años y grupo sobrepeso/obesidad total. 

Correlación con peso muscular en grupo sobrepeso total, grupo sobrepeso 

niños y grupo sobrepeso niñas. 

Correlación con peso magro en grupo sobrepeso total, grupo sobrepeso niños, 

grupo sobrepeso niñas, grupo obesidad total y grupo obesidad niños. 

Correlación con endomorfia en grupos de niños y de niñas de 8-11 y de 12-15 

años. 
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Correlaciones moderadas (variables funcionales) 

Correlación con tensión arterial sistólica promedio de reposo en grupo 

sobrepeso total, grupo sobrepeso niños, grupo sobrepeso niñas, grupo 

obesidad niños y grupo sobrepeso/obesidad niños.  

Correlación con tensión arterial media de reposo en grupo sobrepeso niñas.  

Correlación con presión de pulso de reposo en grupo sobrepeso total y grupo 

sobrepeso niños.  

Correlación con frecuencia cardiaca de esfuerzo en grupo niñas de 8-11 años.  

Correlación con tensión arterial sistólica de esfuerzo en grupo sobrepeso niños, 

grupo obesidad niños y grupo sobrepeso/obesidad niños. 

Correlación con tensión arterial media de esfuerzo en grupo obesidad niños. 

Correlación con presión de pulso de esfuerzo en grupo obesidad niños, grupo 

sobrepeso/obesidad total y grupo sobrepeso/obesidad niños.  

Correlaciones cuantitativas por cada uno de los grupos estudiados 

Grupo total: Correlación con peso (,815), pliegue ilíaco (,819) y pliegue 

abdominal (,838). 

Grupo total niños: Correlación con peso (,816), pliegue escapular (,801), 

pliegue ilíaco (,814), pliegue abdominal (,850), sumatorio de 6 pliegues (,803) y 

peso residual (,821). 

Grupo total niñas: Correlación con peso (,840), pliegue ilíaco (,839), pliegue 

abdominal (,854), perímetro de brazo (,849), sumatorio de 6 pliegues (,836)  y 

peso residual (,837). 

Grupo niños 8-11: Correlación con peso (,871), pliegue escapular (,847), 

pliegue ilíaco (,872), pliegue abdominal (,893), perímetro de brazo (,833), 

sumatorio de 6 pliegues (,916), peso residual (,888) y endomorfia (,868). 

Grupo niños 12-15: Correlación con pliegue escapular (,853), pliegue ilíaco 

(,837), pliegue abdominal (,882), sumatorio de 6 pliegues (,862)  y endomorfia 

(,834). 
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Grupo niñas 8-11: Correlación con peso (,863), pliegue escapular (,869), 

pliegue ilíaco (,900), pliegue abdominal (,873), perímetro de brazo (,847), 

sumatorio de 6 pliegues (,885), peso residual (,862) y endomorfia (,824). 

Grupo niñas 12-15: Correlación con peso (,850), pliegue de tríceps (,854),  

pliegue escapular (,833), pliegue ilíaco (,850), pliegue abdominal (,889), 

perímetro de brazo (,803), sumatorio de 6 pliegues (,932) peso residual (,840) y 

endomorfia (,861). 

Grupo sobrepeso total: Correlación con peso (,938), talla (,810), peso óseo 

(,826), peso residual (,878), peso muscular (,917) y peso magro (,905). 

Grupo sobrepeso niños: Correlación con peso (,957), talla (,842), peso óseo 

(,868), peso residual (,957), peso muscular (,923) y peso magro (,935). 

Grupo sobrepeso niñas: Correlación con peso (,965), talla (,876), perímetro 

de brazo (,852), perímetro de pierna (,876), peso óseo (,853), peso residual 

(,913), peso muscular (,950) y peso magro (,947). 

Grupo obesidad total: Correlación con peso (,890), peso residual (,835) y 

peso magro (,803). 

Grupo obesidad niños: Correlación con peso (,899), peso residual (,909) y 

peso magro (,827). 

Grupo obesidad niñas: Correlación con peso (,876), perímetro de brazo (,818) 

y peso residual (,876). 

Grupo sobrepeso-obesidad total: Correlación con peso (,848). 

Grupo sobrepeso-obesidad niños: Correlación con peso (,856) y peso 

residual (,864). 

Grupo sobrepeso-obesidad niñas: Correlación con peso (,884), perímetro de 

brazo (,840) y peso residual (,852). 
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Peso magro 

Correlaciones altas 

Correlación con peso en todos los grupos. 

Correlación con talla en el grupo de niñas de 12-15 años. 

Correlación con diámetro humeral en grupo total niños. 

Correlación con diámetro radial en grupo total niños. 

Correlación con perímetro de brazo  en el grupo total, grupo total niños y grupo 

de niños de 8-11 años. 

Correlación con perímetro de pierna en el grupo total, grupo total niños, grupo 

total niñas, grupo de niños de 8-11 años, grupo de niñas de 12-15 años, grupo 

sobrepeso niñas, grupo obesidad total, grupo obesidad niñas y grupo 

sobrepeso/obesidad niñas. 

Correlación con peso óseo en todos los grupos. 

Correlación con peso residual en todos los grupos. 

Correlación con peso muscular en todos los grupos. 

Correlación con peso graso en grupo sobrepeso total, grupo sobrepeso niños, 

grupo sobrepeso niñas, grupo obesidad total y grupo obesidad niños. 

Correlación con el consumo de oxígeno, VO2l, en grupo total, grupo niños total, 

grupo sobrepeso total, grupo sobrepeso niños, grupo obesidad niños, grupo 

sobrepeso/obesidad total y  grupo sobrepeso/obesidad niños. 

Correlaciones moderadas (variables funcionales) 

Correlación con tensión arterial sistólica promedio de reposo en todos los 

grupos excepto en grupo niños de 8-11 años, grupos de niñas de 8-11 y de 12-

15 años, grupo obesidad niñas y grupo sobrepeso/obesidad niñas.  

Correlación con tensión arterial diastólica promedio de reposo en grupo de 

niñas de 12-15 años y grupo sobrepeso niñas.  

Correlación con tensión arterial media de reposo en todos los grupos excepto 

en grupo de niños de 12-15 años, grupo de niñas de 8-11 años, grupo  

obesidad niñas y grupo sobrepeso/obesidad  niñas.  
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Correlación con presión de pulso de reposo en grupo total, grupo total niños, 

grupo sobrepeso total, grupo sobrepeso niños, grupo obesidad niños, grupo 

sobrepeso/obesidad total y grupo sobrepeso/obesidad niños.  

Correlación negativa con frecuencia cardiaca de reposo en grupo obesidad 

niñas.  

Correlación con tensión arterial sistólica de esfuerzo en grupo total, grupo total 

niños, grupo sobrepeso niños, grupo obesidad total, grupo obesidad niños,  

grupo sobrepeso/obesidad total y grupo sobrepeso/obesidad niños. 

Correlación con tensión arterial media de esfuerzo en grupo total niños, grupo 

obesidad niños y grupo sobrepeso/obesidad niños. 

Correlación con presión de pulso de esfuerzo en grupo total, grupo total niños, 

grupo sobrepeso niños, grupo obesidad total, grupo obesidad niños y grupo 

sobrepeso/obesidad niños.  

Correlaciones cuantitativas por cada uno de los grupos estudiados 

Grupo total: Correlación con peso (,980), talla (,924), perímetro de brazo 

(,837), perímetro de pierna (,850), peso óseo (,942), peso residual (,966), peso 

muscular (,981) y consumo de oxígeno, VO2l, (,823). 

Grupo total niños: Correlación con peso (,981), talla (,931), diámetro humeral 

(,825), diámetro radial (,835), perímetro de brazo (,853), perímetro de pierna 

(,856), peso óseo (,952), peso residual (,981), peso muscular (,991) y consumo 

de oxígeno, VO2l, (,834). 

Grupo total niñas: Correlación con peso (,977), talla (,899), perímetro de 

pierna (,842), peso óseo (,920), peso residual (,978) y peso muscular (,989). 

Grupo niños 8-11: Correlación con peso (,977), talla (,842), perímetro de 

brazo (,809), perímetro de pierna (,826), peso óseo (,925), peso residual (,976) 

y peso muscular (,984). 

Grupo niños 12-15: Correlación con peso (,961), talla (,868), peso óseo (,892), 

peso residual (,961) y peso muscular (,983). 

Grupo niñas 8-11: Correlación con peso (,964), talla (,818), peso óseo (,878), 

peso residual (,970) y peso muscular (,983). 
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Grupo niñas 12-15: Correlación con peso (,963), perímetro de pierna (,805), 

peso óseo (,812), peso residual (,959) y peso muscular (,975). 

Grupo sobrepeso total: Correlación con peso (,996), talla (,948), peso óseo 

(,945), peso residual (,987), peso muscular (,988), peso graso (,905) y 

consumo de oxígeno, VO2l, (,861). 

Grupo sobrepeso niños: Correlación con peso (,997), talla (,941), peso óseo 

(,950), peso residual (,997), peso muscular (,994), peso graso (,935) y 

consumo de oxígeno, VO2l, (,876). 

Grupo sobrepeso niñas: Correlación con peso (,998), talla (,963), perímetro 

de pierna (,872), peso óseo (,898), peso residual (,990), peso muscular (,991) y 

peso graso (,947). 

Grupo obesidad total: Correlación con peso (,975), talla (,920), perímetro de 

pierna (,800), peso óseo (,923), peso residual (,958), peso muscular (,971) y 

peso graso (,803). 

Grupo obesidad niños: Correlación con peso (,975), talla (,932), peso óseo 

(,925), peso residual (,986), peso muscular (,986), peso graso (,827) y 

consumo de oxígeno, VO2l, (,806). 

Grupo obesidad niñas: Correlación con peso (,979), talla (,881), perímetro de 

pierna (,834), peso óseo (,938), peso residual (,979) y peso muscular (,991). 

Grupo sobrepeso-obesidad total: Correlación con peso (,977), talla (,933), 

peso óseo (,933), peso residual (,969), peso muscular (,980) y consumo de 

oxígeno, VO2l, (,815). 

Grupo sobrepeso-obesidad niños: Correlación con peso (,978), talla (,933), 

peso óseo (,937), peso residual (,982), peso muscular (,989) y consumo de 

oxígeno, VO2l, (,842). 

Grupo sobrepeso-obesidad niñas: Correlación con peso (,982), talla (,926),  

perímetro de pierna (,857), peso óseo (,917), peso residual (,983) y peso 

muscular (,991). 
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Endomorfia 

Correlaciones altas 

Correlación negativa con talla en grupo sobrepeso niñas. 

Correlación con pliegue de tríceps en grupo total, grupo total niños, grupo total 

niñas, grupos de niños y de niñas de 8-11 y de 12-15 años, grupo 

sobrepeso/obesidad total y  grupo sobrepeso/obesidad niños. 

Correlación con pliegue escapular en todos los grupos excepto en grupo 

sobrepeso total, grupo sobrepeso niños, grupo sobrepeso niñas y grupo 

obesidad niños. 

Correlación con pliegue ilíaco en grupo total, grupo total niños, grupo total niñas 

y grupos de niños y de niñas de 8 -11 y de 12-15 años. 

Correlación con pliegue abdominal en grupo total, grupo total niños, grupo total 

niñas y grupos de niños y de niñas de 8-11 y de 12-15 años. 

Correlación con pliegue de muslo  en grupo total, grupo total niños y grupos de 

niños de 8-11 y de 12-15 años. 

Correlación con pliegue de pierna en grupo total, grupo total niños y grupos de 

niños de 8-11 y de 12-15 años. 

Correlación con sumatorio de 6 pliegues en todos los grupos excepto en grupo 

sobrepeso total, grupo sobrepeso niños, grupo sobrepeso niñas y grupo 

obesidad niños. 

Correlación con peso graso en grupos de niños y de niñas de 8-11 y de 12-15 

años. 

Correlación negativa con ectomorfia en grupo total, grupo total niños, grupo 

total niñas, grupo niños de 8-11 años y grupo de niñas de 8-11 años. 

Correlaciones moderadas (variables funcionales) 

Correlación negativa con tensión arterial sistólica promedio de reposo en grupo 

sobrepeso niñas.  

Correlación negativa negativa tensión arterial diastólica promedio de reposo en 

grupo sobrepeso niñas. 
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Correlación negativa con tensión arterial media de reposo en grupo sobrepeso 

niñas. 

Correlación con frecuencia cardiaca de esfuerzo en grupo total niñas, grupo 

niñas de 8-11 años, grupo obesidad niñas y grupo sobrepeso/obesidad niñas.  

Correlaciones cuantitativas por cada uno de los grupos estudiados 

Grupo total: Correlación con pliegue de tríceps (,917), pliegue escapular 

(,901), pliegue ilíaco (,840), pliegue abdominal (,860), pliegue de muslo (,831) y 

pliegue de pierna (,819).  

Grupo total niños: Correlación con pliegue de tríceps (,920), pliegue escapular 

(,897), pliegue ilíaco (,846), pliegue abdominal (,882), pliegue de muslo (,853) y 

pliegue de pierna (,837). 

Correlación negativa con ectomorfia (-,800). 

Grupo total niñas: Correlación con pliegue de tríceps (,899), pliegue escapular 

(,908), pliegue ilíaco (,873), pliegue abdominal (,817) y sumatorio de 6 

pliegues(,941). 

Correlación negativa con ectomorfia (-,810). 

Grupo niños 8-11: Correlación con pliegue de tríceps (,917), pliegue escapular 

(,926), pliegue ilíaco (,884), pliegue abdominal (,890), pliegue de muslo (,852), 

pliegue de pierna (,829) sumatorio de 6 pliegues (,960) y peso graso (,868). 

Grupo niños 12-15: Correlación con pliegue de tríceps (,925), pliegue 

escapular (,899), pliegue ilíaco (,855), pliegue abdominal (,920), pliegue de 

muslo (,852), pliegue de pierna (,842), sumatorio de 6 pliegues (,963) y peso 

graso (,834).  

Correlación negativa con ectomorfia (-,814). 

Grupo niñas 8-11: Correlación con pliegue de tríceps (,913), pliegue escapular 

(,913), pliegue ilíaco (,891), pliegue abdominal (,861), sumatorio de 6 pliegues 

(,957) y peso graso (,824). 

Correlación negativa con ectomorfia (-,821). 
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Grupo niñas 12-15: Correlación con pliegue de tríceps (,893), pliegue 

escapular (,906), pliegue ilíaco (,914), pliegue abdominal (,838), sumatorio de 6 

pliegues (,944) y peso graso (,861). 

Grupo sobrepeso total: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,771) es con el pliegue 

escapular. 

Grupo sobrepeso niños: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (-,741) es con la ectomorfia. 

Grupo sobrepeso niñas: Correlación negativa con talla (-,808). 

Grupo obesidad total: Correlación con pliegue escapular (,826) y sumatorio 

de 6 pliegues (,811). 

Grupo obesidad niños: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,764) es con el pliegue 

escapular. 

Grupo obesidad niñas: Correlación con pliegue escapular (,880) y sumatorio 

de 6 pliegues (,879). 

Grupo sobrepeso-obesidad total: Correlación con pliegue de tríceps (,817), 

pliegue escapular (,850) y sumatorio de 6 pliegues (,877). 

Grupo sobrepeso-obesidad niños: Correlación con pliegue de tríceps (,812), 

pliegue escapular (,815) y sumatorio de 6 pliegues (,862). 

Grupo sobrepeso-obesidad niñas: Correlación con pliegue escapular (,854) y 

sumatorio de 6 pliegues (,835). 
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Mesomorfia 

Correlaciones altas 

Correlación negativa con ectomorfia en grupo total, grupo total niños, grupo 

total niñas, grupo niños de 8-11 años y grupos de niñas de 8-11 y de 12-15 

años, grupo sobrepeso total, grupo sobrepeso niños y grupo obesidad niñas. 

Correlaciones moderadas (variables funcionales) 

Correlación con frecuencia cardiaca de esfuerzo en grupo niñas de 8-11 años y 

grupo obesidad niñas.  

Correlación negativa con presión de pulso de esfuerzo en grupo obesidad 

niños.  

Correlaciones cuantitativas por cada uno de los grupos estudiados 

Grupo total: Correlación negativa con ectomorfia (-,814). 

Grupo total niños: Correlación negativa con ectomorfia (-,826). 

Grupo total niñas: Correlación negativa con ectomorfia (-,848). 

Grupo niños 8-11: Correlación negativa con ectomorfia (-,859). 

Grupo niños 12-15: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (-,781) es con la ectomorfia. 

Grupo niñas 8-11: Correlación negativa con ectomorfia (-,843). 

Grupo niñas 12-15: Correlación negativa con ectomorfia (-,861). 

Grupo sobrepeso total: Correlación negativa con ectomorfia (-,826). 

Grupo sobrepeso niños: Correlación negativa con ectomorfia (-,839). 

Grupo sobrepeso niñas: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,788) es con la ectomorfia. 

Grupo obesidad total: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (-,691) es con la ectomorfia. 

Grupo obesidad niños: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (-,644) es con la talla. 

Grupo obesidad niñas: Correlación negativa con ectomorfia (-,842). 
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Grupo sobrepeso-obesidad total: No se han observado correlaciones 

suficientemente significativas. La correlación más alta encontrada (-,763) es 

con la ectomorfia. 

Grupo sobrepeso-obesidad niños: No se han observado correlaciones 

suficientemente significativas. La correlación más alta encontrada (-,769) es 

con la ectomorfia. 

Grupo sobrepeso-obesidad niñas: No se han observado correlaciones 

suficientemente significativas. La correlación más alta encontrada (-,787) es 

con la ectomorfia. 
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Ectomorfia 

Correlaciones altas 

Correlación negativa con endomorfia en grupo total, grupo total niños, grupo 

total niñas, grupo niños de 12-15 años y grupo de niñas de 12-15 años. 

Correlaciones moderadas (variables funcionales) 

Correlación negativa con frecuencia cardiaca de esfuerzo en grupo niñas de 8-

11 años, grupo obesidad niñas y grupo sobrepeso/obesidad niñas.  

Correlaciones cuantitativas por cada uno de los grupos estudiados 

Grupo total: Correlación negativa con mesomorfia (-,814). 

Grupo total niños: Correlación negativa con endomorfia (-,800) y mesomorfia 

(-,826). 

Grupo total niñas: Correlación negativa con endomorfia (-,810) y mesomorfia 

(-,848). 

Grupo niños 8-11: Correlación negativa con mesomorfia (-,859). 

Grupo niños 12-15: Correlación negativa con endomorfia (-,814). 

Grupo niñas 8-11: Correlación negativa con endomorfia (-,821) y mesomorfia 

(-,843). 

Grupo niñas 12-15: Correlación negativa con mesomorfia (-,861). 

Grupo sobrepeso total: Correlación negativa con mesomorfia (-,826). 

Grupo sobrepeso niños: Correlación negativa con mesomorfia (-,839). 

Grupo sobrepeso niñas: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (-,788) es con la mesomorfia. 

Grupo obesidad total: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (-,749) es con la endomorfia. 

Grupo obesidad niños: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (-,704) es con la endomorfia. 

Grupo obesidad niñas: Correlación negativa con mesomorfia (-,842). 
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Grupo sobrepeso-obesidad total: No se han observado correlaciones 

suficientemente significativas. La correlación más alta encontrada (-,778) es 

con la endomorfia. 

Grupo sobrepeso-obesidad niños: No se han observado correlaciones 

suficientemente significativas. La correlación más alta encontrada (-,769) es 

con la mesomorfia. 

Grupo sobrepeso-obesidad niñas: No se han observado correlaciones 

suficientemente significativas. La correlación más alta encontrada (-,788) es 

con la endomorfia. 
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Tensión arterial sistólica de reposo 

Correlaciones altas 

Correlación con tensión arterial media de reposo en todos los grupos. 

Correlación con presión de pulso de reposo en todos los grupos excepto en los 

grupos niños y niñas de 8-11 años, grupo niñas de 12-15 años y grupo 

obesidad niñas. 

Correlaciones moderadas (variables funcionales) 

Correlación con tensión arterial diastólica promedio de reposo en todos los 

grupos excepto en grupo sobrepeso niños.  

Correlación con presión de pulso de reposo en grupo niños de 8-11 años,  

grupos de niñas de 8-11 y 12-15 años y grupo obesidad niñas. 

Correlación con tensión arterial sistólica de esfuerzo en grupo total, grupo total 

niños, grupo total niñas, grupo niños de 8-11 años, grupo niñas de 8-11 años, 

grupo sobrepeso total, grupo sobrepeso niños, grupo obesidad total, grupo 

obesidad niños, grupo sobrepeso/obesidad total y grupo sobrepeso/obesidad 

niños. 

Correlación con tensión arterial media de esfuerzo en grupo total, grupo total 

niños, grupo sobrepeso niños, grupo obesidad niños y grupo 

sobrepeso/obesidad niños. 

Correlación con presión de pulso de esfuerzo en grupo total, grupo total niños, 

grupo total niñas, grupo niñas de 8-11 años, grupo sobrepeso niñas, grupo 

obesidad niños y grupo sobrepeso/obesidad niños.  

Correlaciones cuantitativas por cada uno de los grupos estudiados 

Grupo total: Correlación con tensión arterial media de reposo (,898) y presión 

de pulso de reposo (,825). 

Grupo total niños: Correlación con tensión arterial media de reposo (,891) y 

presión de pulso de reposo (,829). 

Grupo total niñas: Correlación con tensión arterial media de reposo (,905) y 

presión de pulso de reposo (,804). 

Grupo niños 8-11: Correlación con tensión arterial media de reposo (,898). 
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Grupo niños 12-15: Correlación con tensión arterial media de reposo (,843) y 

presión de pulso de reposo (,819). 

Grupo niñas 8-11: Correlación con tensión arterial media de reposo (,910). 

Grupo niñas 12-15: Correlación con tensión arterial media de reposo (,872). 

Grupo sobrepeso total: Correlación con tensión arterial media de reposo 

(,853) y presión de pulso de reposo (,842). 

Grupo sobrepeso niños: Correlación con tensión arterial media de reposo 

(,846 y presión de pulso de reposo (,842). 

Grupo sobrepeso niñas: Correlación con tensión arterial media de reposo 

(,871) y presión de pulso de reposo (,828). 

Grupo obesidad total: Correlación con tensión arterial media de reposo (,911) 

y presión de pulso de reposo (,820). 

Grupo obesidad niños: Correlación con tensión arterial media de reposo 

(,927) y presión de pulso de reposo (,839). 

Grupo obesidad niñas: Correlación con tensión arterial media de reposo 

(,849). 

Grupo sobrepeso-obesidad total: Correlación con tensión arterial media de 

reposo (,882) y presión de pulso de reposo (,828). 

Grupo sobrepeso-obesidad niños: Correlación con tensión arterial media de 

reposo (,886) y presión de pulso de reposo (,829). 

Grupo sobrepeso-obesidad niñas: Correlación con tensión arterial media de 

reposo (,863) y presión de pulso de reposo (,823). 
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Tensión arterial diastólica de reposo 

Correlaciones altas 

Correlación con tensión arterial media de reposo en todos los grupos. 

Correlaciones moderadas (variables funcionales) 

Correlación con tensión arterial sistólica promedio de reposo en todos los 

grupos excepto en grupo sobrepeso niños.  

Correlación con tensión arterial media de esfuerzo en grupo niños de 8-11 

años. 

Correlaciones cuantitativas por cada uno de los grupos estudiados 

Grupo total: Correlación con tensión arterial media de reposo (,922). 

Grupo total niños: Correlación con tensión arterial media de reposo (,915). 

Grupo total niñas: Correlación con tensión arterial media de reposo (,935). 

Grupo niños 8-11: Correlación con tensión arterial media de reposo (,949). 

Grupo niños 12-15: Correlación con tensión arterial media de reposo (,885). 

Grupo niñas 8-11: Correlación con tensión arterial media de reposo (,943). 

Grupo niñas 12-15: Correlación con tensión arterial media de reposo (,915). 

Grupo sobrepeso total: Correlación con tensión arterial media de reposo 

(,875). 

Grupo sobrepeso niños: Correlación con tensión arterial media de reposo 

(,870). 

Grupo sobrepeso niñas: Correlación con tensión arterial media de reposo 

(,899). 

Grupo obesidad total: Correlación con tensión arterial media de reposo (,935). 

Grupo obesidad niños: Correlación con tensión arterial media de reposo 

(,944). 

Grupo obesidad niñas: Correlación con tensión arterial media de reposo 

(,900). 
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Grupo sobrepeso-obesidad total: Correlación con tensión arterial media de 

reposo (,908). 

Grupo sobrepeso-obesidad niños: Correlación con tensión arterial media de 

reposo (,910). 

Grupo sobrepeso-obesidad niñas: Correlación con tensión arterial media de 

reposo (,896). 
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Tensión arterial media de reposo 

Correlaciones altas 

Correlación con tensión arterial sistólica promedio de reposo en todos los 

grupos. 

Correlación con tensión arterial diastólica promedio de reposo en todos los 

grupos. 

Correlaciones moderadas (variables funcionales) 

Correlación con presión de pulso de reposo en grupo total, grupo obesidad total 

y grupo obesidad niños. 

Correlación con tensión arterial sistólica de esfuerzo en grupo total, grupo total 

niños, grupo total niñas, grupo niños de 8-11 años, grupo niñas de 8-11 años, 

grupo obesidad niños. 

Correlación con tensión arterial media de esfuerzo en grupo total, grupo total 

niños y grupo niños de 8-11 años. 

Correlación con presión de pulso de esfuerzo  en grupo sobrepeso niñas.  

Correlaciones cuantitativas por cada uno de los grupos estudiados 

Grupo total: Correlación con tensión arterial sistólica de reposo (,898) y 

tensión arterial diastólica de reposo (,922). 

Grupo total niños: Correlación con tensión arterial sistólica de reposo (,891) y 

tensión arterial diastólica de reposo (,915). 

Grupo total niñas: Correlación con tensión arterial sistólica de reposo (,905) y 

tensión arterial diastólica de reposo (,935). 

Grupo niños 8-11: Correlación con tensión arterial sistólica de reposo (,898) y 

tensión arterial diastólica de reposo (,949). 

Grupo niños 12-15: Correlación con tensión arterial sistólica de reposo (,843) 

y tensión arterial diastólica de reposo (,885). 

Grupo niñas 8-11: Correlación con tensión arterial sistólica de reposo (,910) y 

tensión arterial diastólica de reposo (,943). 
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Grupo niñas 12-15: Correlación con tensión arterial sistólica de reposo (,872) y 

tensión arterial diastólica de reposo (,915). 

Grupo sobrepeso total: Correlación con tensión arterial sistólica de reposo 

(,853) y tensión arterial diastólica de reposo (,875). 

Grupo sobrepeso niños: Correlación con tensión arterial sistólica de reposo 

(,846) y tensión arterial diastólica de reposo (,870). 

Grupo sobrepeso niñas: Correlación con tensión arterial sistólica de reposo 

(,871) y tensión arterial diastólica de reposo (,899). 

Grupo obesidad total: Correlación con tensión arterial sistólica de reposo 

(,911) y tensión arterial diastólica de reposo (,935). 

Grupo obesidad niños: Correlación con tensión arterial sistólica de reposo 

(,927) y tensión arterial diastólica de reposo (,944). 

Grupo obesidad niñas: Correlación con tensión arterial sistólica de reposo 

(,849) y tensión arterial diastólica de reposo (,900). 

Grupo sobrepeso-obesidad total: Correlación con tensión arterial sistólica de 

reposo (,882) y tensión arterial diastólica de reposo (,908). 

Grupo sobrepeso-obesidad niños: Correlación con tensión arterial sistólica 

de reposo (,886) y tensión arterial diastólica de reposo (,910). 

Grupo sobrepeso-obesidad niñas: Correlación con tensión arterial sistólica 

de reposo (,863) y tensión arterial diastólica de reposo (,896). 
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Presión de pulso de reposo 

Correlaciones altas 

Correlación con tensión arterial sistólica promedio de reposo en todos los 

grupos excepto en grupos niños y niñas de 8-11 años, grupo niñas de 12-15 

años, grupo obesidad niñas y grupo sobrepeso/obesidad total. 

Correlaciones moderadas (variables funcionales) 

Correlación con tensión arterial sistólica promedio de reposo en grupo niños de 

8-11 años, grupos de niñas de 8-11 y 12-15 años, grupo obesidad niñas y 

grupo sobrepeso/obesidad total.  

Correlación con tensión arterial media de reposo en grupo total, grupo obesidad 

total  y grupo obesidad niños. 

Correlación con tensión arterial sistólica de esfuerzo en grupo total niños, grupo 

sobrepeso niños, grupo obesidad niños y grupo sobrepeso/obesidad niños. 

Correlación negativa con tensión arterial diastólica de esfuerzo en grupo 

sobrepeso niñas. 

Correlación con presión de pulso de esfuerzo en grupo total, grupo total niños, 

grupo niñas de 8-11 años, grupo sobrepeso total, grupo sobrepeso niños, grupo 

obesidad niños y grupo sobrepeso/obesidad niños.  

Correlaciones cuantitativas por cada uno de los grupos estudiados 

Grupo total: Correlación con tensión arterial sistólica de reposo (,825). 

Grupo total niños: Correlación con tensión arterial sistólica de reposo (,829). 

Grupo total niñas: Correlación con tensión arterial sistólica de reposo (,804). 

Grupo niños 8-11: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,715) es con la tensión 

arterial sistólica de reposo. 

Grupo niños 12-15: Correlación con tensión arterial sistólica de reposo (,819). 

Grupo niñas 8-11: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,787) es con la tensión 

arterial sistólica de reposo. 
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Grupo niñas 12-15: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,796) es con la tensión 

arterial sistólica de reposo. 

Grupo sobrepeso total: Correlación con tensión arterial sistólica de reposo 

(,842). 

Grupo sobrepeso niños: Correlación con tensión arterial sistólica de reposo 

(,842). 

Grupo sobrepeso niñas: Correlación con tensión arterial sistólica de reposo 

(,893). 

Grupo obesidad total: Correlación con tensión arterial sistólica de reposo 

(,820). 

Grupo obesidad niños: Correlación con tensión arterial sistólica de reposo 

(,839). 

Grupo obesidad niñas: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,797) es con la tensión 

arterial sistólica de reposo. 

Grupo sobrepeso-obesidad total: Correlación con tensión arterial sistólica de 

reposo (,828). 

Grupo sobrepeso-obesidad niños: Correlación con tensión arterial sistólica 

de reposo (,829). 

Grupo sobrepeso-obesidad niñas: Correlación con tensión arterial sistólica 

de reposo (,823). 
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Frecuencia cardiaca de reposo 

Correlaciones altas 

No se han encontrado correlaciones. 

Correlaciones moderadas (variables funcionales) 

Correlación con frecuencia cardiaca de esfuerzo en grupo total niñas, grupo 

niñas de 8-11 años y grupo obesidad niñas. 

Correlaciones cuantitativas por cada uno de los grupos estudiados 

Grupo total: No se han observado correlaciones suficientemente significativas. 

La correlación más alta encontrada (,438) es con la frecuencia cardiaca de 

esfuerzo. 

Grupo total niños: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (-,413) es con el consumo de 

oxígeno, VO2ml. 

Grupo total niñas: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,504) es con la frecuencia 

cardiaca de esfuerzo. 

Grupo niños 8-11: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (-,251) es con el consumo de 

oxígeno, VO2ml. 

Grupo niños 12-15: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,480) es con la frecuencia 

cardiaca de esfuerzo. 

Grupo niñas 8-11: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,520) es con la frecuencia 

cardiaca de esfuerzo. 

Grupo niñas 12-15: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (-,365) es con la frecuencia 

cardiaca de esfuerzo. 

Grupo sobrepeso total: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (-,452) es con el peso óseo. 
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Grupo sobrepeso niños: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (-,458) es con el peso óseo. 

Grupo sobrepeso niñas: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,354) es el pliegue de muslo. 

Grupo obesidad total: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,487) es con la frecuencia 

cardiaca de esfuerzo. 

Grupo obesidad niños: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,375) es con la frecuencia 

cardiaca de esfuerzo. 

Grupo obesidad niñas: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,647) es con la talla. 

Grupo sobrepeso-obesidad total: No se han observado correlaciones 

suficientemente significativas. La correlación más alta encontrada (,419) es con 

la frecuencia cardiaca de esfuerzo. 

Grupo sobrepeso-obesidad niños: No se han observado correlaciones 

suficientemente significativas. La correlación más alta encontrada (-,365) es 

con el consumo de oxígeno, VO2ml. 

Grupo sobrepeso-obesidad niñas: No se han observado correlaciones 

suficientemente significativas. La correlación más alta encontrada (,488) es con 

la frecuencia cardiaca de esfuerzo. 
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Frecuencia cardiaca de esfuerzo 

Correlaciones altas 

Correlación negativa con consumo de oxígeno, VO2ml, en todos los grupos. 

Correlaciones moderadas (variables funcionales) 

Correlación con frecuencia cardiaca de reposo en grupo total niñas, grupo 

niñas de 8-11 años y grupo obesidad niñas. 

Correlación negativa con tensión arterial sistólica de esfuerzo en grupo 

sobrepeso niñas. 

Correlación negativa con tensión arterial media de esfuerzo en grupo 

sobrepeso niñas. 

Correlación negativa con presión de pulso de esfuerzo en grupo sobrepeso 

niñas. 

Correlaciones cuantitativas por cada uno de los grupos estudiados 

Grupo total: Correlación negativa con consumo de oxígeno, VO2ml, (-,896). 

Grupo total niños: Correlación negativa con consumo de oxígeno, VO2ml, (-

,895). 

Grupo total niñas: Correlación negativa con consumo de oxígeno, VO2ml, (-

,903). 

Grupo niños 8-11: Correlación negativa con consumo de oxígeno, VO2ml, (-

,842). 

Grupo niños 12-15: Correlación negativa con consumo de oxígeno, VO2ml, (-

,951). 

Grupo niñas 8-11: Correlación negativa con consumo de oxígeno, VO2ml, (-

,899). 

Grupo niñas 12-15: Correlación negativa con consumo de oxígeno, VO2ml, (-

,930). 

Grupo sobrepeso total: Correlación negativa con consumo de oxígeno, 

VO2ml, (-,936). 
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Grupo sobrepeso niños: Correlación negativa con consumo de oxígeno, 

VO2ml, (-,945). 

Grupo sobrepeso niñas: Correlación negativa con consumo de oxígeno, 

VO2ml, (-,933). 

Grupo obesidad total: Correlación negativa con consumo de oxígeno, VO2ml, 

(-,944). 

Grupo obesidad niños: Correlación negativa con consumo de oxígeno, 

VO2ml, (-,960). 

Grupo obesidad niñas: Correlación negativa con consumo de oxígeno, 

VO2ml, (-,926) y con consumo de oxígeno, VO2l, (-,926). 

Grupo sobrepeso-obesidad total: Correlación negativa con consumo de 

oxígeno, VO2ml, (-,943). 

Grupo sobrepeso-obesidad niños: Correlación negativa con consumo de 

oxígeno, VO2ml, (-,955). 

Grupo sobrepeso-obesidad niñas: Correlación negativa con consumo de 

oxígeno, VO2ml, (-,925). 
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Tensión arterial sistólica de esfuerzo 

Correlaciones altas 

Correlación con tensión arterial media de esfuerzo en todos los grupos. 

Correlación con presión de pulso de esfuerzo en todos los grupos excepto en el 

grupo obesidad niñas. 

Correlaciones moderadas (variables funcionales) 

Correlación con tensión arterial sistólica de reposo en todos los grupos excepto 

en grupo niños de 12-15 años, grupo niñas de 12-15 años, grupo sobrepeso 

niñas, grupo obesidad niñas y grupo sobrepeso/obesidad niñas. 

Correlación con tensión arterial media de reposo en grupo total, grupo total 

niños, grupo total niñas, grupos de niños y de niñas de 8-11 años y grupo  

obesidad niños. 

Correlación con presión de pulso de reposo en grupo total niños, grupo  

sobrepeso niños, grupo obesidad niños y grupo sobrepeso/obesidad niños. 

Correlación negativa con frecuencia cardiaca de esfuerzo en grupo sobrepeso 

niñas. 

Correlación negativa con tensión arterial diastólica de esfuerzo en todos los 

grupos excepto en grupo sobrepeso niñas. 

Correlación negativa con presión de pulso de esfuerzo en grupo obesidad 

niñas. 

Correlaciones cuantitativas por cada uno de los grupos estudiados 

Grupo total: Correlación tensión arterial media de esfuerzo (,889) y presión de 

pulso de esfuerzo (,886). 

Grupo total niños: Correlación tensión arterial media de esfuerzo (,884) y 

presión de pulso de esfuerzo (,890). 

Grupo total niñas: Correlación tensión arterial media de esfuerzo (,900) y 

presión de pulso de esfuerzo (,875). 

Grupo niños 8-11: Correlación tensión arterial media de esfuerzo (,836) y 

presión de pulso de esfuerzo (,806). 
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Grupo niños 12-15: Correlación tensión arterial media de esfuerzo (,879) y 

presión de pulso de esfuerzo (,880). 

Grupo niñas 8-11: Correlación tensión arterial media de esfuerzo (,866) y 

presión de pulso de esfuerzo (,841). 

Grupo niñas 12-15: Correlación tensión arterial media de esfuerzo (,931) y 

presión de pulso de esfuerzo (,900). 

Grupo sobrepeso total: Correlación tensión arterial media de esfuerzo (,886) y 

presión de pulso de esfuerzo (,885). 

Grupo sobrepeso niños: Correlación tensión arterial media de esfuerzo (,889) 

y presión de pulso de esfuerzo (,889). 

Grupo sobrepeso niñas: Correlación tensión arterial media de esfuerzo (,874) 

y presión de pulso de esfuerzo (,893). 

Grupo obesidad total: Correlación tensión arterial media de esfuerzo (,910) y 

presión de pulso de esfuerzo (,899). 

Grupo obesidad niños: Correlación tensión arterial media de esfuerzo (,927),  

presión de pulso de esfuerzo (,932) y doble producto (,825). 

Grupo obesidad niñas: Correlación tensión arterial media de esfuerzo (,883). 

Grupo sobrepeso-obesidad total: Correlación tensión arterial media de 

esfuerzo (,897) y presión de pulso de esfuerzo (,896). 

Grupo sobrepeso-obesidad niños: Correlación tensión arterial media de 

esfuerzo (,903) y presión de pulso de esfuerzo (,913). 

Grupo sobrepeso-obesidad niñas: Correlación tensión arterial media de 

esfuerzo (,890) y presión de pulso de esfuerzo (,845). 
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Tensión arterial diastólica de esfuerzo 

Correlaciones altas 

Correlación con tensión arterial media de esfuerzo en todos los grupos. 

Correlaciones moderadas (variables funcionales) 

Correlación negativa con tensión arterial sistólica de esfuerzo  en todos los 

grupos excepto en grupo sobrepeso niñas. 

Correlación negativa con presión de pulso de reposo en grupo sobrepeso 

niñas. 

Correlaciones cuantitativas por cada uno de los grupos estudiados 

Grupo total: Correlación con tensión arterial media de esfuerzo (,872). 

Grupo total niños: Correlación con tensión arterial media de esfuerzo (,858). 

Grupo total niñas: Correlación con tensión arterial media de esfuerzo (,895). 

Grupo niños 8-11: Correlación con tensión arterial media de esfuerzo (,888). 

Grupo niños 12-15: Correlación con tensión arterial media de esfuerzo (,866). 

Grupo niñas 8-11: Correlación con tensión arterial media de esfuerzo (,887). 

Grupo niñas 12-15: Correlación con tensión arterial media de esfuerzo (,919). 

Grupo sobrepeso total: Correlación con tensión arterial media de esfuerzo 

(,868). 

Grupo sobrepeso niños: Correlación con tensión arterial media de esfuerzo 

(,867). 

Grupo sobrepeso niñas: Correlación con tensión arterial media de esfuerzo 

(,842). 

Grupo obesidad total: Correlación con tensión arterial media de esfuerzo 

(,887). 

Grupo obesidad niños: Correlación con tensión arterial media de esfuerzo 

(,868). 

Grupo obesidad niñas: Correlación con tensión arterial media de esfuerzo 

(,931). 
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Grupo sobrepeso-obesidad total: Correlación con tensión arterial media de 

esfuerzo (,870). 

Grupo sobrepeso-obesidad niños: Correlación con tensión arterial media de 

esfuerzo (,855). 

Grupo sobrepeso-obesidad niñas: Correlación con tensión arterial media de 

esfuerzo (,905). 

 



                                                                                                                                                  460 

Tensión arterial media de esfuerzo 

Correlaciones altas 

Correlación con tensión arterial sistólica de esfuerzo en todos los grupos. 

Correlación con tensión arterial diastólica de esfuerzo en todos los grupos. 

Correlaciones moderadas (variables funcionales) 

Correlación con tensión arterial sistólica de reposo en grupo total, grupo total 

niños, grupo sobrepeso niños, grupo obesidad niños y grupo 

sobrepeso/obesidad niños. 

Correlación con tensión arterial diastólica de reposo en grupo niños de 8-11 

años. 

Correlación con tensión arterial media de reposo en grupo total y grupo total 

niños, grupo niños de 8-11 años. 

Correlación con presión de pulso de reposo en grupo total niños, grupo  

sobrepeso niños, grupo obesidad niños y grupo sobrepeso/obesidad niños. 

Correlación negativa con frecuencia cardiaca de esfuerzo en grupo sobrepeso 

niñas. 

Correlación con presión de pulso de esfuerzo en todos los grupos excepto en 

los grupos de niños y de niñas de 8-11 años. 

Correlaciones cuantitativas por cada uno de los grupos estudiados 

Grupo total: Correlación con tensión arterial sistólica de esfuerzo (,889) y con 

tensión arterial diastólica de esfuerzo (,872). 

Grupo total niños: Correlación con tensión arterial sistólica de esfuerzo (,884) 

y con tensión arterial diastólica de esfuerzo (,858). 

Grupo total niñas: Correlación con tensión arterial sistólica de esfuerzo (,900) 

y con tensión arterial diastólica de esfuerzo (,895). 

Grupo niños 8-11: Correlación con tensión arterial sistólica de esfuerzo (,836) 

y con tensión arterial diastólica de esfuerzo (,888). 

Grupo niños 12-15: Correlación con tensión arterial sistólica de esfuerzo 

(,879) y con tensión arterial diastólica de esfuerzo (,866). 
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Grupo niñas 8-11: Correlación con tensión arterial sistólica de esfuerzo (,866) 

y con tensión arterial diastólica de esfuerzo (,887). 

Grupo niñas 12-15: Correlación con tensión arterial sistólica de esfuerzo (,931) 

y con tensión arterial diastólica de esfuerzo (,919). 

Grupo sobrepeso total: Correlación con tensión arterial sistólica de esfuerzo 

(,886) y con tensión arterial diastólica de esfuerzo (,868). 

Grupo sobrepeso niños: Correlación con tensión arterial sistólica de esfuerzo 

(,889) y con tensión arterial diastólica de esfuerzo (,867). 

Grupo sobrepeso niñas: Correlación con tensión arterial sistólica de esfuerzo 

(,874) y con tensión arterial diastólica de esfuerzo (,842). 

Grupo obesidad total: Correlación con tensión arterial sistólica de esfuerzo 

(,910) y con tensión arterial diastólica de esfuerzo (,887). 

Grupo obesidad niños: Correlación con tensión arterial sistólica de esfuerzo 

(,927) y con tensión arterial diastólica de esfuerzo (,868). 

Grupo obesidad niñas: Correlación con tensión arterial sistólica de esfuerzo 

(,883) y con tensión arterial diastólica de esfuerzo (,931). 

Grupo sobrepeso-obesidad total: Correlación con tensión arterial sistólica de 

esfuerzo (,897) y con tensión arterial diastólica de esfuerzo (,870). 

Grupo sobrepeso-obesidad niños: Correlación con tensión arterial sistólica 

de esfuerzo (,903) y con tensión arterial diastólica de esfuerzo (,855). 

Grupo sobrepeso-obesidad niñas: Correlación con tensión arterial sistólica 

de esfuerzo (,890) y con tensión arterial diastólica de esfuerzo (,905). 
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Presión de pulso de esfuerzo 

Correlaciones altas 

Correlación con tensión arterial sistólica de esfuerzo en todos los grupos 

excepto en el grupo obesidad niñas. 

Correlación con tensión arterial diastólica de esfuerzo en todos los grupos. 

Correlaciones moderadas (variables funcionales) 

Correlación con tensión arterial sistólica de reposo en grupo total, grupo total 

niños, grupo total niñas, grupo niñas de 8-11 años, grupo sobrepeso niñas, 

grupo obesidad niños y grupo sobrepeso/obesidad niños. 

Correlación con tensión arterial media de reposo en grupo sobrepeso niñas. 

Correlación con presión de pulso de reposo en grupo total, grupo total niños, 

grupo niños de 8-11 años, grupo sobrepeso total, grupo sobrepeso niños, grupo 

obesidad niños y grupo sobrepeso/obesidad niños. 

Correlación negativa con frecuencia cardiaca de esfuerzo en grupo sobrepeso 

niñas. 

Correlación con tensión arterial sistólica de esfuerzo en grupo obesidad niñas. 

Correlación con tensión arterial media de esfuerzo en grupo total, grupo total 

niños, grupo total niñas, grupos de niños y de niñas de 12-15 años, grupo 

sobrepeso total, grupo sobrepeso niños, grupo sobrepeso niñas, grupo 

obesidad total, grupo obesidad niños, grupo sobrepeso/obesidad total, grupo 

sobrepeso/obesidad niños y grupo sobrepeso/obesidad niñas. 

Correlaciones cuantitativas por cada uno de los grupos estudiados 

Grupo total: Correlación con tensión arterial sistólica de esfuerzo (,886). 

Grupo total niños: Correlación con tensión arterial sistólica de esfuerzo (,890). 

Grupo total niñas: Correlación con tensión arterial sistólica de esfuerzo (,875). 

Grupo niños 8-11: Correlación con tensión arterial sistólica de esfuerzo (,806). 

Grupo niños 12-15: Correlación con tensión arterial sistólica de esfuerzo 

(,880). 

Grupo niñas 8-11: Correlación con tensión arterial sistólica de esfuerzo (,841). 
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Grupo niñas 12-15: Correlación con tensión arterial sistólica de esfuerzo 

(,900). 

Grupo sobrepeso total: Correlación con tensión arterial sistólica de esfuerzo 

(,885). 

Grupo sobrepeso niños: Correlación con tensión arterial sistólica de esfuerzo 

(,889). 

Grupo sobrepeso niñas: Correlación con tensión arterial sistólica de esfuerzo 

(,893). 

Grupo obesidad total: Correlación con tensión arterial sistólica de esfuerzo 

(,899). 

Grupo obesidad niños: Correlación con tensión arterial sistólica de esfuerzo 

(,932). 

Grupo obesidad niñas: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,766) es con la tensión 

arterial sistólica de esfuerzo. 

Grupo sobrepeso-obesidad total: Correlación con tensión arterial sistólica de 

esfuerzo (,896). 

Grupo sobrepeso-obesidad niños: Correlación con tensión arterial sistólica 

de esfuerzo (,913). 

Grupo sobrepeso-obesidad niñas: Correlación con tensión arterial sistólica 

de esfuerzo (,845). 
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Consumo de oxígeno (VO2ml) 

Correlaciones altas 

Correlación negativa con frecuencia cardiaca de esfuerzo en todos los grupos. 

Correlación con consumo de oxígeno, VO2l, en grupo de niñas de 12-15 años, 

grupo obesidad niñas y grupo sobrepeso/obesidad niñas. 

Correlaciones moderadas (variables funcionales) 

Correlación negativa con frecuencia cardiaca de reposo en grupo obesidad 

niñas. 

Correlación con tensión arterial sistólica de esfuerzo en grupo sobrepeso niñas. 

Correlación con presión de pulso de esfuerzo  en grupo sobrepeso niñas. 

Correlaciones cuantitativas por cada uno de los grupos estudiados 

Grupo total: Correlación negativa con frecuencia cardiaca de esfuerzo (-,896). 

Grupo total niños: Correlación negativa con frecuencia cardiaca de esfuerzo (-

,895). 

Grupo total niñas: Correlación negativa con frecuencia cardiaca de esfuerzo (-

,903). 

Grupo niños 8-11: Correlación negativa con frecuencia cardiaca de esfuerzo (-

,842). 

Grupo niños 12-15: Correlación negativa con frecuencia cardiaca de esfuerzo 

(-,951). 

Grupo niñas 8-11: Correlación negativa con frecuencia cardiaca de esfuerzo (-

,899). 

Grupo niñas 12-15: Correlación con consumo de oxígeno, VO2l, (,829). 

Correlación negativa con frecuencia cardiaca de esfuerzo (-,930).  

Grupo sobrepeso total: Correlación negativa con frecuencia cardiaca de 

esfuerzo (-,936). 

Grupo sobrepeso niños: Correlación negativa con frecuencia cardiaca de 

esfuerzo (-,945). 
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Grupo sobrepeso niñas: Correlación negativa con frecuencia cardiaca de 

esfuerzo (-,933). 

Grupo obesidad total: Correlación negativa con frecuencia cardiaca de 

esfuerzo (-,944). 

Grupo obesidad niños: Correlación negativa con frecuencia cardiaca de 

esfuerzo (-,960). 

Grupo obesidad niñas: Correlación con consumo de oxígeno, VO2l, (,906).  

Correlación negativa con frecuencia cardiaca de esfuerzo (-,926). 

Grupo sobrepeso-obesidad total: Correlación negativa con frecuencia 

cardiaca de esfuerzo (-,843). 

Grupo sobrepeso-obesidad niños: Correlación negativa con frecuencia 

cardiaca de esfuerzo (-,955). 

Grupo sobrepeso-obesidad niñas: Correlación con consumo de oxígeno, 

VO2l, (,825). 

Correlación negativa con frecuencia cardiaca de esfuerzo (-,925). 
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Consumo de oxígeno (VO2l) 

Correlaciones altas 

Correlación con peso en grupo total niños, sobrepeso total, sobrepeso niños, 

grupo obesidad niños y grupo sobrepeso/obesidad niños. 

Correlación con talla en grupo total niños, sobrepeso total y sobrepeso niños. 

Correlación con peso óseo en grupo total, grupo total niños, sobrepeso total, 

sobrepeso niños y grupo sobrepeso/obesidad niños. 

Correlación con peso residual en grupo sobrepeso total, sobrepeso niños, 

obesidad niños y grupo sobrepeso/obesidad niños. 

Correlación con peso muscular en grupo total, grupo total niños, grupo total 

niñas, grupo sobrepeso total, grupo sobrepeso niños, grupo 

sobrepeso/obesidad total y grupo sobrepeso/obesidad niños. 

Correlación con peso magro en grupo total, grupo total niños, grupo sobrepeso 

total, grupo sobrepeso niños, grupo obesidad niños, grupo sobrepeso/obesidad 

total y grupo sobrepeso/obesidad niños. 

Correlación negativa con frecuencia cardiaca de esfuerzo en grupo obesidad 

niñas. 

Correlación con consumo de oxígeno, VO2l, en grupo de niñas de 12-15 años, 

grupo obesidad niñas y grupo sobrepeso/obesidad niñas. 

Correlaciones moderadas (variables funcionales) 

Correlación con tensión arterial sistólica promedio de reposo en grupo total 

niños, grupo sobrepeso total, grupo sobrepeso niños, grupo obesidad niños, 

grupo sobrepeso/obesidad total y grupo sobrepeso/obesidad niños. 

Correlación con tensión arterial diastólica promedio de reposo en grupo 

sobrepeso niñas y grupo obesidad niños 

Correlación con tensión arterial media de reposo en grupo sobrepeso niñas y 

grupo obesidad niños. 

Correlación con presión de pulso de reposo en grupo sobrepeso total, grupo 

sobrepeso niños  y grupo sobrepeso/obesidad niños. 
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Correlación negativa con frecuencia cardiaca de reposo en grupo obesidad 

niñas. 

Correlación negativa con frecuencia cardiaca de esfuerzo en todos los grupos 

excepto en grupos de niños y de niñas de 8-11 años y grupo obesidad niñas. 

Correlación con tensión arterial sistólica de esfuerzo en grupo obesidad niños. 

Correlación con presión de pulso de esfuerzo en grupo sobrepeso total, grupo 

sobrepeso niños, grupo sobrepeso niñas, grupo obesidad niños y grupo 

sobrepeso/obesidad niños. 

Correlaciones cuantitativas por cada uno de los grupos estudiados 

Grupo total: Correlación con talla (,791), peso muscular (,821) y con peso 

magro (,823). 

Grupo total niños: Correlación con talla (,801), peso óseo (,801), peso 

muscular (,837) y con peso magro (,834). 

Grupo total niñas: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,794) es con el peso 

muscular. 

Grupo niños 8-11: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,727) es con el peso 

muscular. 

Grupo niños 12-15: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,759) es con el consumo de 

oxígeno, VO2ml. 

Grupo niñas 8-11: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,764) es con el peso 

muscular. 

Grupo niñas 12-15: Correlación con consumo de oxígeno, VO2ml, (,829). 

Grupo sobrepeso total: Correlación con peso (,855), talla (,830), peso óseo 

(,826), peso residual (,843), peso muscular (,851) y peso magro (,861). 

Grupo sobrepeso niños: Correlación con peso (,868), talla (,849), peso óseo 

(,828), peso residual (,868), peso muscular (,875) y peso magro (,876). 
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Grupo sobrepeso niñas: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,774) es con el consumo de 

oxígeno, VO2ml. 

Grupo obesidad total: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,780) es con el consumo de 

oxígeno, VO2ml. 

Grupo obesidad niños: Correlación con peso residual (,803) y peso magro 

(,806). 

Grupo obesidad niñas: Correlación con consumo de oxígeno, VO2ml, (,906).  

Correlación negativa con frecuencia cardiaca de esfuerzo (-,826). 

Grupo sobrepeso-obesidad total: Correlación con peso muscular (,803) y con 

peso magro (,815). 

Grupo sobrepeso-obesidad niños: Correlación con peso (,815), talla (,810), 

peso residual (,818), peso muscular (,835) y con peso magro (,842). 

Grupo sobrepeso-obesidad niñas: Correlación con consumo de oxígeno, 

VO2ml, (,825). 
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Doble producto 

Correlaciones altas 

Correlación con tensión arterial sistólica de esfuerzo en grupo obesidad niños. 

Correlaciones moderadas (variables funcionales) 

Correlación con tensión arterial sistólica promedio de reposo en grupo niños de 

8-11 años. 

Correlación con tensión arterial media de reposo en grupo niños de 8 -11 años. 

Correlación con frecuencia cardiaca de esfuerzo en todos los grupos excepto 

en grupo sobrepeso total, grupo sobrepeso niñas y grupo obesidad niños. 

Correlación con tensión arterial sistólica de esfuerzo en todos los grupos 

excepto en grupo obesidad niños en que es correlación alta. 

Correlación con tensión arterial diastólica de esfuerzo  en grupo sobrepeso total, 

grupo sobrepeso niños y grupo obesidad niños. 

Correlación con tensión arterial media de esfuerzo en todos los grupos. 

Correlación con presión de pulso de esfuerzo  en todos los grupos. 

Correlaciones cuantitativas por cada uno de los grupos estudiados 

Grupo total: No se han observado correlaciones suficientemente significativas. 

La correlación más alta encontrada (,744) es la tensión arterial sistólica de 

esfuerzo. 

Grupo total niños: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,761) es la tensión arterial 

sistólica de esfuerzo. 

Grupo total niñas: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,723) es la tensión arterial 

sistólica de esfuerzo. 

Grupo niños 8-11: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,759) es la frecuencia 

cardiaca de esfuerzo. 
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Grupo niños 12-15: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,733) es la tensión arterial 

sistólica de esfuerzo. 

Grupo niñas 8-11: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,780) es la tensión arterial 

sistólica de esfuerzo. 

Grupo niñas 12-15: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,758) es la frecuencia 

cardiaca de esfuerzo. 

Grupo sobrepeso total: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,731) es la tensión arterial 

media de esfuerzo. 

Grupo sobrepeso niños: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,767) es la tensión arterial 

media de esfuerzo. 

Grupo sobrepeso niñas: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,629) es la tensión arterial 

sistólica de esfuerzo. 

Grupo obesidad total: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (,768) es la tensión arterial 

sistólica de esfuerzo. 

Grupo obesidad niños: Correlación con tensión arterial sistólica de esfuerzo 

(,825). 

Grupo obesidad niñas: No se han observado correlaciones suficientemente 

significativas. La correlación más alta encontrada (-,797) es con el consumo de 

oxígeno, VO2ml. 

Grupo sobrepeso-obesidad total: No se han observado correlaciones 

suficientemente significativas. La correlación más alta encontrada (,759) es la 

tensión arterial sistólica de esfuerzo. 
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Grupo sobrepeso-obesidad niños: No se han observado correlaciones 

suficientemente significativas. La correlación más alta encontrada (,795) es la 

tensión arterial sistólica de esfuerzo. 

Grupo sobrepeso-obesidad niñas: No se han observado correlaciones 

suficientemente significativas. La correlación más alta encontrada (,689) es la 

tensión arterial sistólica de esfuerzo. 
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CORRELACIONES MODERADAS 

Tensión arterial sistólica de reposo 

Grupo total: Correlación con peso (,632), talla (,590), perímetro de brazo 

(,533), perímetro de pierna (,543), peso óseo (,579), peso residual (,629), peso 

muscular (,625), peso magro (,637), tensión arterial diastólica de reposo (,657), 

tensión arterial sistólica de esfuerzo (,582), tensión arterial media de esfuerzo 

(,508) y presión de pulso de esfuerzo (,525). 

Grupo total niños: Correlación con peso (,667), talla (,640), diámetro humeral 

(,533), diámetro radial (,492), perímetro de brazo (,554), perímetro de pierna 

(,557), peso óseo (,622), peso residual (,664), peso muscular (,677), peso 

magro (,675), tensión arterial diastólica de reposo (,633), tensión arterial 

sistólica de esfuerzo (,604), tensión arterial media de esfuerzo (,555), presión 

de pulso de esfuerzo (,517) y consumo de oxígeno, VO2l, (,522). 

Grupo total niñas: Correlación con peso (,531), perímetro de pierna (,497), 

peso residual (,529), peso muscular (,522), peso magro (,522), tensión arterial 

diastólica de reposo (,697), tensión arterial sistólica de esfuerzo (,529) y 

presión de pulso de esfuerzo (,530). 

Grupo niños 8-11: Correlación con peso muscular (,495), tensión arterial 

diastólica de reposo (,713), presión de pulso de reposo (,715) y tensión arterial 

sistólica de esfuerzo (,530). 

Grupo niños 12-15: Correlación con peso (,526), peso residual (,525), peso 

muscular (,529), peso magro (,531) y tensión arterial diastólica de reposo 

(,495). 

Grupo niñas 8-11: Correlación con tensión arte rial diastólica de reposo (,720), 

presión de pulso de reposo (,787), tensión arterial sistólica de esfuerzo (,560), 

presión de pulso de esfuerzo (,539) y doble producto (,548). 

Grupo niñas 12-15: Correlación con tensión arterial diastólica de reposo (,600) 

y presión de pulso de reposo (,796). 

Grupo sobrepeso total: Correlación con peso (,673), talla (,637), perímetro de 

brazo (,515), perímetro de pierna (,502), peso óseo (,607), peso residual (,665), 

peso muscular (,682), peso graso (,606), peso magro (,674), tensión arterial 
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diastólica de reposo (,494), tensión arterial sistólica de esfuerzo (,492) y 

consumo de oxígeno, VO2l, (,515). 

Grupo sobrepeso niños: Correlación con peso (,699), talla (,642), diámetro 

radial (,507), perímetro de brazo (,552), perímetro de pierna (,526), peso óseo 

(,644), peso residual (,699), peso muscular (,713), peso graso (,637), peso 

magro (,702), tensión arterial sistólica de esfuerzo (,557), tensión arterial media 

de esfuerzo (,546) y consumo de oxígeno, VO2l, (,529). 

Grupo sobrepeso niñas: Correlación con peso (,531), talla (,581), pliegue 

abdominal (,515), peso residual (,540), peso muscular (,535), peso graso 

(,519), peso magro (,528), tensión arterial diastólica de reposo (,567) y presión 

de pulso de esfuerzo (,512). 

Correlación negativa con endomorfia (-,538). 

Grupo obesidad total: Correlación con peso (,549), talla (,512), perímetro de 

pierna (,502), peso residual (,538), peso muscular (,542), peso magro (,546), 

tensión arterial diastólica de reposo (,706) y tensión arterial sistólica de 

esfuerzo (,494). 

Grupo obesidad niños: Correlación con peso (,627), talla (,646), perímetro de 

pierna (,537), peso óseo (,558), peso residual (,627), peso muscular (,660), 

peso graso (,505), peso magro (,643), tensión arterial diastólica de reposo 

(,751), tensión arterial sistólica de esfuerzo (,567), tensión arterial media de 

esfuerzo (,525), presión de pulso de esfuerzo (,529) y consumo de oxígeno, 

VO2l, (,597). 

Grupo obesidad niñas: Correlación con  pliegue abdominal (,559), tensión 

arterial diastólica de reposo (,534), presión de pulso de reposo (,797). 

Grupo sobrepeso-obesidad total: Correlación con peso (,617), talla (,578), 

perímetro de pierna (,508), peso óseo (,544), peso residual (,609), peso 

muscular (,619), peso magro (,619), tensión arterial diastólica de reposo (,603), 

tensión arterial sistólica de esfuerzo (,496) y consumo de oxígeno, VO2l, (,490). 

Grupo sobrepeso-obesidad niños: Correlación con peso (,664), talla (,635), 

perímetro de pierna (,533), peso óseo (,601), peso residual (,664), peso 

muscular (,684), peso graso (,509), peso magro (,674), tensión arterial 
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diastólica de reposo (,614), tensión arterial sistólica de esfuerzo (,561), tensión 

arterial media de esfuerzo (,530), presión de pulso de esfuerzo (,490) y 

consumo de oxígeno, VO2l, (,557). 

Grupo sobrepeso-obesidad niñas: Correlación con pliegue abdominal (,510), 

tensión arterial diastólica de reposo (,549). 
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Tensión arterial diastólica de reposo 

Grupo total: Correlación con tensión arterial sistólica de reposo (,657).  

Grupo total niños: Correlación con tensión arterial sistólica de reposo (,633). 

Grupo total niñas: Correlación con tensión arterial sistólica de reposo (,697). 

Grupo niños 8-11: Correlación con tensión arterial sistólica de reposo (,713), 

tensión arterial media de esfuerzo (,513). 

Grupo niños 12-15: Correlación con tensión arterial sistólica de reposo (,495). 

Grupo niñas 8-11: Correlación con tensión arterial sistólica de reposo (,720). 

Grupo niñas 12-15: Correlación con peso residual (,490), peso magro (,490), 

tensión arterial sistólica de reposo (,600). 

Grupo sobrepeso total: Correlación con tensión arterial sistólica de reposo 

(,494). 

Grupo sobrepeso niños: Sin correlaciones. 

Grupo sobrepeso niñas: Correlación con peso (,573), talla (,575), peso 

residual (,623), peso muscular (,604), peso magro (,590), tensión arterial 

sistólica de reposo (,567), consumo de oxígeno, VO2l, (,494). 

Correlación negativa con endomorfia (-,570). 

Grupo obesidad total: Correlación con tensión arterial sistólica de reposo 

(,706). 

Grupo obesidad niños: Correlación con talla (,497), peso muscular (,500), 

tensión arterial sistólica de reposo (,751) y consumo de oxigeno, VO2l, (,496). 

Grupo obesidad niñas: Correlación con tensión arterial sistólica de reposo 

(,534). 

Grupo sobrepeso-obesidad total: Correlación con tensión arterial sistólica de 

reposo (,603). 

Grupo sobrepeso-obesidad niños: Correlación con tensión arterial sistólica 

de reposo (,614). 

Grupo sobrepeso-obesidad niñas: Correlación con tensión arterial sistólica 

de reposo (,549).  
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Tensión arterial media de reposo 

Grupo total: Correlación con peso (,586), talla (,519), perímetro de brazo 

(,509), perímetro de pierna (,528), peso óseo (,520), peso residual (,577), peso 

muscular (,570), peso magro (,579), presión de pulso de reposo (,491), tensión 

arterial sistólica de esfuerzo (,535) y tensión arterial media de esfuerzo (,526). 

Grupo total niños: Correlación con peso (,618), talla (,563), diámetro humeral 

(,503), perímetro de brazo (,524), perímetro de pierna (,529), peso óseo (,562), 

peso residual (,616), peso muscular (,610), peso magro (,613), tensión arterial 

sistólica de esfuerzo (,541) y tensión arterial media de esfuerzo (,564). 

Grupo total niñas: Correlación con peso (,504), perímetro de pierna (,511), 

peso residual (,502), peso muscular (,493), peso magro (,491) y tensión arterial 

sistólica de esfuerzo (,513). 

Grupo niños 8-11: Correlación con peso (,512), peso residual (,501), peso 

muscular (,528), peso magro (,516), tensión arterial sistólica de esfuerzo (,525), 

tensión arterial media de esfuerzo (,536). 

Grupo niños 12-15: Sin correlaciones. 

Grupo niñas 8-11: Correlación con tensión arterial sistólica de esfuerzo (,533) 

y doble producto (,524). 

Grupo niñas 12-15: Correlación con peso (,502), peso residual (,516), peso 

muscular (,518) y peso magro (,520). 

Grupo sobrepeso total: Correlación con peso (,531), peso residual (,526), 

peso muscular (,555) y peso magro (,536). 

Grupo sobrepeso niños: Correlación con peso (,500), peso residual (,500), 

peso muscular (,524) y peso magro (,504). 

Grupo sobrepeso niñas: Correlación con peso (,625), talla (,653), peso 

residual (,659), peso muscular (,645), peso graso (,561), peso magro (,633), 

presión de pulso de esfuerzo (,511) y consumo de oxígeno, VO2l, (,503). 

Correlación negativa con endomorfia (-,626). 
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Grupo obesidad total: Correlación con peso (,512), talla (,490), peso residual 

(,518), peso muscular (,514), peso magro (,523) y presión de pulso de reposo 

(,512). 

Grupo obesidad niños: Correlación con peso (,576), talla (,606), peso óseo 

(,531), peso residual (,571), peso muscular (,615), peso magro (,596), presión 

de pulso de reposo (,574), tensión arterial sistólica de esfuerzo (,490) y 

consumo de oxígeno, VO2l, (,580). 

Grupo obesidad niñas: Sin correlaciones. 

Grupo sobrepeso-obesidad total: Correlación con peso (,532), peso residual 

(,532), peso muscular (,534) y peso magro (,532). 

Grupo sobrepeso-obesidad niños: Correlación con peso (,549), peso residual 

(,546), peso muscular (,557) y peso magro (,546). 

Grupo sobrepeso-obesidad niñas: Sin correlaciones. 
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Presión de pulso de reposo 

Grupo total: Correlación con peso (,498), talla (,501), peso residual (,502), 

peso muscular (,504), peso magro (,515), tensión arterial media de reposo 

(,491) y presión de pulso de esfuerzo (,496). 

Grupo total niños: Correlación con peso (,525), talla (,539), peso óseo (,506), 

peso residual (,522), peso muscular (,553), peso magro (,546), tensión arterial 

sistólica de esfuerzo (,497) y presión de pulso de esfuerzo (,506).  

Grupo total niñas: Sin correlaciones. 

Grupo niños 8-11: Correlación con tensión arterial sistólica de reposo (,715). 

Grupo niños 12-15: Sin correlaciones. 

Grupo niñas 8-11: Correlación con tensión arterial sistólica de reposo (,787), 

presión de pulso de esfuerzo (,496). 

Grupo niñas 12-15: Correlación con tensión arterial sistólica de reposo (,796). 

Grupo sobrepeso total: Correlación con peso (,611), talla (,629), perímetro de 

brazo (,552), peso óseo (,574), peso residual (,603), peso muscular (,602), 

peso graso (,575), peso magro (,609), presión de pulso de esfuerzo (,542) y 

consumo de oxígeno, VO2l, (,508). 

Grupo sobrepeso niños: Correlación con peso (,681), talla (,699), diámetro 

radial (,526), perímetro de brazo (,618), perímetro de pierna (,517), peso óseo 

(,641), peso residual (,681), peso muscular (,680), peso graso (,643), peso 

magro (,682), tensión arterial sistólica de esfuerzo (,599), presión de pulso de 

esfuerzo (,602) y consumo de oxígeno, VO2l, (,575). 

Grupo sobrepeso niñas: Correlación con pliegue ilíaco (,493), pliegue 

abdominal (,601). 

Correlación negativa con pliegue de tríceps (-,490) y tensión arterial diastólica 

de esfuerzo (-,620). 

Grupo obesidad total: Correlación con tensión arterial media de reposo (,512). 

Grupo obesidad niños: Correlación con peso (,534), talla (,532), peso residual 

(,541), peso muscular (,550), peso magro (,539), tensión arterial media de 
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reposo (,574), tensión arterial sistólica de esfuerzo (,528) y presión de pulso de 

esfuerzo (,525). 

Grupo obesidad niñas: Correlación con pliegue abdominal (,506) y tensión 

arterial sistólica de reposo (,797), 

Grupo sobrepeso-obesidad total: Correlación con peso (,525), talla (,535), 

peso residual (,512), peso muscular (,526) y peso magro (,529). 

Grupo sobrepeso-obesidad niños: Correlación con peso (,599), talla (,636), 

peso óseo (,569), peso residual (,601), peso muscular (,627), peso magro 

(,621), tensión arterial sistólica de esfuerzo (,538), presión de pulso de esfuerzo 

(,527) y consumo de oxígeno, VO2l, (,527). 

Grupo sobrepeso-obesidad niñas: Correlación con pliegue abdominal (,514). 
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Frecuencia cardiaca de reposo 

Grupo total: Sin correlaciones. 

Grupo total niños: Sin correlaciones. 

Grupo total niñas: Correlación con frecuencia cardiaca de esfuerzo (,504). 

Grupo niños 8-11: Sin correlaciones. 

Grupo niños 12-15: Sin correlaciones. 

Grupo niñas 8-11: Correlación con frecuencia cardiaca de esfuerzo (,520). 

Grupo niñas 12-15: Sin correlaciones. 

Grupo sobrepeso total: Sin correlaciones. 

Grupo sobrepeso niños: Sin correlaciones. 

Grupo sobrepeso niñas: Sin correlaciones. 

Grupo obesidad total: Sin correlaciones. 

Grupo obesidad niños: Sin correlaciones. 

Grupo obesidad niñas: Correlación con frecuencia cardiaca de esfuerzo 

(,619). 

Correlación negativa con peso (-.540), talla (-,647), peso óseo (-,579), peso 

residual (-,540), peso muscular (-,547), peso magro (-564), consumo de 

oxígeno, VO2ml, (-,567) y consumo de oxígeno, VO2l, (-,637). 

Grupo sobrepeso-obesidad total: Sin correlaciones. 

Grupo sobrepeso-obesidad niños: Sin correlaciones. 

Grupo sobrepeso-obesidad niñas: Sin correlaciones. 
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Frecuencia cardiaca de esfuerzo 

Grupo total: Correlación con doble producto (,659).  

Correlación negativa con consumo de oxígeno, VO2l, (-,551). 

Grupo total niños: Correlación con doble producto (,632).  

Correlación negativa con consumo de oxígeno, VO2l, (-,533). 

Grupo total niñas: Correlación con endomorfia (,500), frecuencia cardiaca de 

reposo (,504) y  doble producto (,700).  

Correlación negativa con consumo de oxígeno, VO2l, (-,615). 

Grupo niños 8-11: Correlación con doble producto (,759). 

Grupo niños 12-15: Correlación con doble producto (,663).  

Correlación negativa con consumo de oxígeno, VO2l, (-,750). 

Grupo niñas 8-11: Correlación con pliegue de tríceps (,547), pliegue escapular 

(,527), pliegue ilíaco (,498), pliegue abdominal (,510), pliegue de muslo (,604), 

pliegue de pierna (,580), sumatorio de 6 pliegues (,605), peso graso (,506), 

endomorfia (,549), mesomorfia (,504), frecuencia cardiaca de reposo (,520), 

tensión arterial diastólica de esfuerzo (,537) y doble producto (,780).  

Correlación negativa con ectomorfia (,524). 

Grupo niñas 12-15: Correlación con doble producto (,758).  

Correlación negativa con consumo de oxígeno, VO2l, (-,761). 

Grupo sobrepeso total: Correlación negativa con consumo de oxígeno, VO2l, 

(-,621). 

Grupo sobrepeso niños: Correlación con doble producto (,506).  

Correlación negativa con consumo de oxígeno, VO2l, (-,640). 

Grupo sobrepeso niñas: Correlación negativa con tensión arterial sistólica de 

esfuerzo (-,621), tensión arterial media de esfuerzo (-,512), con presión de 

pulso de esfuerzo (-,582) y con consumo de oxígeno, VO2l, (-,605). 

Grupo obesidad total: Correlación con doble producto (,584). 
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Correlación negativa con horas de entrenamiento (-,515) y con consumo de 

oxígeno, VO2l, (-,715). 

Grupo obesidad niños: Correlación negativa con consumo de oxígeno, VO2l, 

(-,650). 

Grupo obesidad niñas: Correlación con pliegue escapular (,672), sumatorio 

de 6 pliegues (,575), endomorfia (,721), mesomorfia (,507), frecuencia cardiaca 

de reposo (,619) y doble producto (,752). 

Correlación negativa con horas de entrenamiento (-,612), talla (-,559) y 

ectomorfia (-,623). 

Grupo sobrepeso-obesidad total: Correlación con doble producto (,577). 

Correlación negativa con consumo de oxígeno, VO2l, (-,645). 

Grupo sobrepeso-obesidad niños: Correlación con doble producto (,514). 

Correlación negativa con consumo de oxígeno, VO2l, (-,628). 

Grupo sobrepeso-obesidad niñas: Correlación con pliegue escapular (,556), 

sumatorio de 6 pliegues (,545), endomorfia (,600) y doble producto (,752). 

Correlación negativa con horas de entrenamiento (-,534), ectomorfia (-,513) y 

consumo de oxígeno, VO2l, (-,692). 
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Tensión arterial sistólica de esfuerzo 

Grupo total: Correlación con peso (,556), peso óseo (,504), peso residual 

(,540), peso muscular (,520), peso magro (,537), tensión arterial sistólica de 

reposo (,582), tensión arterial media de reposo (,535), tensión arterial diastólica 

de esfuerzo (,551) y doble producto (,744). 

Grupo total niños: Correlación con peso (,587), talla (,549), diámetro humeral 

(,506), perímetro de brazo (,490), peso óseo (,538), peso residual (,586), peso 

muscular (,562), peso magro (,571), tensión arterial sistólica de reposo (,604), 

tensión arterial media de reposo (,541), presión de pulso de reposo (,497), 

tensión arterial diastólica de esfuerzo  (,518) y doble producto (,761). 

Grupo total niñas: Correlación con tensión arterial sistólica de reposo (,529), 

tensión arterial media de reposo (,513), tensión arterial diastólica de esfuerzo 

(,610) y doble producto (,723). 

Grupo niños 8-11: Correlación con tensión arterial sistólica de reposo (,530), 

tensión arterial media de reposo (,525), tensión arterial diastólica de esfuerzo 

(,490) y doble producto (,753). 

Grupo niños 12-15: Correlación con tensión arterial diastólica de esfuerzo 

(,523) y doble producto (,733). 

Grupo niñas 8-11: Correlación con tensión arterial sistólica de reposo (,560), 

tensión arterial media de reposo (,533), con tensión arterial diastólica de 

esfuerzo (,537) y doble producto (,780). 

Grupo niñas 12-15: Correlación con tensión arterial diastólica de esfuerzo 

(,713) y doble producto (,709). 

Grupo sobrepeso total: Correlación con diámetro humeral (,490), tensión 

arterial sistólica de reposo (,492), tensión arterial diastólica de esfuerzo (,538) y 

doble producto (,727). 

Grupo sobrepeso niños: Correlación con peso (,544), talla (,544), diámetro 

humeral (,543), peso óseo (,532), peso residual (,544), peso muscular (,546), 

peso graso (,494), peso magro (,552), tensión arterial sistólica de reposo (,557), 

presión de pulso de reposo (,599), tensión arterial diastólica de esfuerzo (,542) 

y doble producto (,751). 
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Grupo sobrepeso niñas: Correlación con consumo de oxígeno, VO2ml, (,581) 

y doble producto (,629). 

Correlación negativa con frecuencia cardiaca de esfuerzo (-,621). 

Grupo obesidad total: Correlación con peso (,542), talla (,502), peso muscular 

(,546), peso magro (540), tensión arterial sistólica de reposo (,494), tensión 

arterial diastólica de esfuerzo (,615) y doble producto (,768). 

Grupo obesidad niños: Correlación con peso (,637), talla (,614), peso óseo 

(,550), peso residual (,635),  peso muscular (,629), peso graso (,550), peso 

magro (,638), tensión arterial sistólica de reposo (,567), tensión arterial media 

de reposo (,490), presión de pulso de reposo (,528), tensión arterial diastólica 

de esfuerzo (,619) y consumo de oxígeno, VO2l, (,538). 

Grupo obesidad niñas: Correlación con diámetro de fémur (,526), tensión 

arterial diastólica de esfuerzo (,650), presión de pulso de esfuerzo (,766) y 

doble producto (,646). 

Grupo sobrepeso-obesidad total: Correlación con peso (,533), peso residual 

(,493), peso muscular (,507), peso magro (,511), tensión arterial sistólica de 

reposo (,496), tensión arterial diastólica de esfuerzo (,562) y doble producto 

(,759). 

Grupo sobrepeso-obesidad niños: Correlación con peso (,599), talla (,555), 

peso óseo (,521), peso residual (,597), peso muscular (,573), peso graso 

(,518), peso magro (,587), tensión arterial sistólica de reposo (,561), presión de 

pulso de reposo (,538), tensión arterial diastólica de esfuerzo  (,549) y doble 

producto (,795). 

Grupo sobrepeso-obesidad niñas: Correlación con tensión arterial diastólica 

de esfuerzo (,611) y doble producto (,689). 
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Tensión arterial diastólica de esfuerzo 

Grupo total: Correlación con tensión arterial sistólica de esfuerzo (,551). 

Grupo total niños: Correlación con tensión arterial sistólica de esfuerzo (,518). 

Grupo total niñas: Correlación con tensión arterial sistólica de esfuerzo (,610). 

Grupo niños 8-11: Correlación con tensión arterial sistólica de esfuerzo (,490). 

Grupo niños 12-15: Correlación con tensión arterial sistólica de esfuerzo 

(,523). 

Grupo niñas 8-11: Correlación con tensión arterial sistólica de esfuerzo (,537). 

Grupo niñas 12-15: Correlación con tensión arterial sistólica de esfuerzo 

(,713). 

Grupo sobrepeso total: Correlación con tensión arterial sistólica de esfuerzo 

(,538), doble producto (,550). 

Grupo sobrepeso niños: Correlación con tensión arterial sistólica de esfuerzo 

(,542) y con doble producto (,589). 

Grupo sobrepeso niñas: Correlación negativa con presión de pulso de reposo 

(-,620). 

Grupo obesidad total: Correlación con tensión arterial sistólica de esfuerzo 

(,615). 

Grupo obesidad niños: Correlación con tensión arterial sistólica de esfuerzo 

(,619), doble producto (,520). 

Grupo obesidad niñas: Correlación con diámetro de fémur (,499), tensión 

arterial sistólica de esfuerzo (,650). 

Grupo sobrepeso-obesidad total: Correlación con tensión arterial sistólica de 

esfuerzo (,562). 

Grupo sobrepeso-obesidad niños: Correlación con tensión arterial sistó lica 

de esfuerzo (,549). 

Grupo sobrepeso-obesidad niñas: Correlación con tensión arterial sistólica 

de esfuerzo (,611). 
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Tensión arterial media de esfuerzo 

Grupo total: Correlación con tensión arterial sistólica de reposo (,508), tensión 

arterial media de reposo (,526), presión de pulso de esfuerzo (,576) y doble 

producto (,680). 

Grupo total niños: Correlación con peso (,499), peso residual (,503), peso 

magro (,493), tensión arterial sistólica de reposo (,555), tensión arterial media 

de reposo (,564), presión de pulso de esfuerzo (,574) y doble producto (,710). 

Grupo total niñas: Correlación con presión de pulso de esfuerzo (,577) y doble 

producto (,633). 

Grupo niños 8-11: Correlación con tensión arterial diastólica de reposo (,513), 

tensión arterial media de reposo (,536) y doble producto (,652). 

Grupo niños 12-15: Correlación con presión de pulso de esfuerzo (,548) y 

doble producto (,689). 

Grupo niñas 8-11: Correlación con doble producto (,650). 

Grupo niñas 12-15: Correlación con presión de pulso de esfuerzo (,679) y 

doble producto (,640). 

Grupo sobrepeso total: Correlación con presión de pulso de esfuerzo (,567) y 

doble producto (,731). 

Grupo sobrepeso niños: Correlación con tensión arterial sistólica de reposo 

(,546), presión de pulso de esfuerzo (,581) y doble producto (,767). 

Grupo sobrepeso niñas: Correlación con presión de pulso de esfuerzo (,562) 

y doble producto (,586). Correlación negativa con frecuencia cardiaca de 

esfuerzo (-,512). 

Grupo obesidad total: Correlación con peso muscular (,492), presión de pulso 

de esfuerzo (,636) y doble producto (,704). 

Grupo obesidad niños: Correlación con peso (,570), talla (,532), peso óseo 

(,497), peso residual (,571), peso muscular (,557), peso graso (,506), peso 

magro (,568), tensión arterial sistólica de reposo (,525), presión de pulso de 

esfuerzo (,729) y doble producto (,769). 
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Grupo obesidad niñas: Correlación con diámetro de fémur (,562) y doble 

producto (,554). 

Grupo sobrepeso-obesidad total: Correlación con presión de pulso de 

esfuerzo (,608) y doble producto (,696). 

Grupo sobrepeso-obesidad niños: Correlación con peso (,503), peso residual 

(,501), peso muscular (,494), peso magro (,504), tensión arterial sistólica de 

reposo (,530), presión de pulso de esfuerzo (,648) y doble producto (,736). 

Grupo sobrepeso-obesidad niñas: Correlación con presión de pulso de 

esfuerzo (,507) y doble producto (,622). 
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Presión de pulso de esfuerzo 

Grupo total: Correlación con peso (,527), peso residual (,510), peso magro 

(,503), tensión arterial sistólica de reposo (,525), presión de pulso de reposo 

(,496), tensión arterial media de esfuerzo (,576) y doble producto (,642). 

Grupo total niños: Correlación con peso (,542), talla (,519), peso óseo (,490), 

peso residual (,536), peso muscular (,510), peso magro (,520), tensión arterial 

sistólica de reposo (,517), presión de pulso de reposo (,506), tensión arterial 

media de esfuerzo (,574) y doble producto (,640). 

Grupo total niñas: Correlación con tensión arterial sistólica de reposo (,530), 

tensión arterial media de esfuerzo (,577) y doble producto (,653). 

Grupo niños 8-11: Correlación con doble producto (,582). 

Grupo niños 12-15: Correlación con tensión arterial media de esfuerzo (,548) y 

doble producto (,600). 

Grupo niñas 8-11: Correlación con tensión arterial sistólica de reposo (,539), 

presión de pulso de reposo (,496) y doble producto (,684). 

Grupo niñas 12-15: Correlación con tensión arterial media de esfuerzo (,679) y 

doble producto (,663). 

Grupo sobrepeso total: Correlación con peso muscular (,495), presión de 

pulso de reposo (,542), tensión arterial media de esfuerzo (,567), consumo de 

oxígeno, VO2l, (,526) y doble producto (,556). 

Grupo sobrepeso niños: Correlación con peso (,521), talla (,556), diámetro 

humeral (,507), perímetro de brazo (,561), peso óseo (,503), peso residual 

(,521),peso muscular (,527), peso magro (,529), presión de pulso de reposo 

(,602), tensión arterial media de esfuerzo (,581), consumo de oxígeno, VO2l, 

(,521) y doble producto (,569). 

Grupo sobrepeso niñas: Correlación con pliegue abdominal (,543), tensión 

arterial sistólica de reposo (,512), tensión arterial media de reposo (,511), 

tensión arterial media de esfuerzo (,562), consumo de oxígeno, VO2ml, (,596), 

consumo de oxígeno, VO2l, (,603), doble producto (,529). 

Correlación negativa con frecuencia cardiaca de esfuerzo (-,582). 
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Grupo obesidad total: Correlación con peso (,502), talla (,490), peso muscular 

(,495), peso magro (,499), tensión arterial media de esfuerzo (,636) y doble 

producto (,685). 

Grupo obesidad niños: Correlación con peso (,613), talla (,608), peso óseo 

(,525), peso residual (,610), peso muscular (,612), peso graso (,517), peso 

magro (,617), tensión arterial sistólica de reposo (,529), presión de pulso de 

reposo (,525), tensión arterial media de esfuerzo (,729), consumo de oxígeno, 

VO2l, (,517) y doble producto (,764). 

Correlación negativa con mesomorfia (-,522). 

Grupo obesidad niñas: Correlación con pliegue ilíaco (,538), tensión arterial 

sistólica de esfuerzo (,766) y doble producto (,517). 

Grupo sobrepeso-obesidad total: Correlación con peso (,518), peso graso 

(,490), tensión arterial media de esfuerzo (,608) y doble producto (,665). 

Grupo sobrepeso-obesidad niños: Correlación con peso (,583), talla (,543), 

peso residual (,582), peso muscular (,544), peso graso (,534), peso magro 

(,561), tensión arterial sistólica de reposo (,490), presión de pulso de reposo 

(,527), tensión arterial media de esfuerzo (,648), consumo de oxígeno, VO2l, 

(,492) y doble producto (,707). 

Grupo sobrepeso-obesidad niñas: Correlación con pliegue ilíaco (,521), 

tensión arterial media de esfuerzo (,507) y doble producto (,572). 

 

 

 

 


