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Resumen

Introducción: la pandemia de la 
enfermedad por coronavirus de 2019 
(COVID-19) provocó una interrupción 
generalizada de actividades diarias como 
medida directa para frenar las tasas de 
infección. Como el resto de la población 
mundial, los deportistas se vieron afecta-
dos por las medidas de aislamiento social. 
Esta problemática presentó un gran im-
pacto en los deportistas de élite. La an-
tropometría es un recurso muy utilizado 
a nivel de deportes para evaluar su com-
posición corporal y el potencial atlético 
de cada deportista para valorar interven-
ciones del cuerpo médico y técnico con el 
fin de optimizar el rendimiento deportivo. 

Objetivo: evaluar la composición cor-
poral posterior al confinamiento por co-
ronavirus del síndrome respiratorio agudo 
grave de tipo 2 (SARS-CoV-2) en futbolis-
tas de élite.

 Métodos: el estudio tiene un enfoque 
no experimental de corte transversal. Se le 
evaluó a 30 jugadores profesionales de la 
serie A después de retornar del confina-
miento (mayo de 2020) su composición 
corporal por medio de antropometría bajo 
el protocolo de marcaje que recomienda la 
International Society for the Advancement 
of Kineatropometry (ISAK). Los datos reco-

Summary

Introduction: The pandemic brought 
about by the 2019 coronavirus (COVID-19) 
put a stop on all daily activities as a direct 
measure for slowing down infection ra-
tes. Like the rest of the world population, 
athletes were affected by the social iso-
lation measures, the impact being parti-
cularly great on high-performance elite 
athletes. Anthropometry is a widely used 
resource in sports for assessing individual 
body composition and athletic potential 
in order to determine what medical and 
technical interventions are needed to op-
timize sports performance. 

Objective: To evaluate body composi-
tion following the lockdown implemented 
to curb severe acute respiratory syndrome 
coronavirus type 2 (SARS-CoV-2) in elite 
soccer players. 

Methods: Cross-sectional non-experi-
mental study which assessed 30 profes-
sional A-series players returning after the 
lockdown (May 2020) in terms of body 
composition, using anthropometry un-
der the labeling protocol recommen-
ded by the International Society for the 
Advancement of Kineatropometry (ISAK). 
Data were analyzed using the SPSS v26.0 
software. 

Resumo

Introdução: a pandemia global do 
SARS-CoV-2 que desenvolve a doença 
de covid-19 ocasionou uma interrupção 
geral das atividades diárias como medida 
direta para conter as taxas de infecção. 
Os atletas como o restante da população 
mundial foram afetados pelas medidas 
de isolamento social. Este problema teve 
um grande impacto em atletas de elite. A 
antropometria é um recurso amplamente 
utilizado no esporte para avaliar a com-
posição corporal e o potencial atlético de 
cada atleta para avaliar intervenções da 
equipe médica e técnica para otimizar o 
desempenho esportivo. 

Objetivo: avaliar a composição corpo-
ral após o confinamento por SARS-CoV-2 
em jogadores de futebol de elite. 

Métodos: o estudo tem uma aborda-
gem transversal não experimental. Foram 
avaliados 30 jogadores profissionais da 
série A após o retorno do confinamento 
(maio de 2020) quanto à sua composição 
corporal por meio de antropometria 
sob o protocolo de marcação recomen-
dado pela International Society for the 
Advancement of Kineatropometry (ISAK). 
Os dados coletados foram analisados pelo 
programa SPSS v. 26.0. 
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INTRODUCCIÓN

La pandemia mundial de coronavirus del síndrome respi-
ratorio agudo grave de tipo 2 (SARS-CoV-2) que desarro-
lla la enfermedad por coronavirus de 2019 (COVID-19) 
provocó una interrupción generalizada de actividades 
diarias como medida directa para frenar las tasas de 
infección(1). Estas restricciones fueron propuestas por 
autoridades de salud mundiales como la Organización 
Mundial de la Salud (OMS), que luego pasaron a cada 
país bajo sus propios lineamientos. Incluyeron limitacio-
nes catalogadas como normales: actividad física, viajes, 
reuniones sociales y prohibición de actividades grupa-
les, incluidas el entrenamiento deportivo(2–4). Como el 
resto de la población mundial, los deportistas profesio-
nales se vieron afectados por las posibles implicaciones 
deportivas como la falta de entrenamiento con equipos 
adecuados, no contar con espacio suficiente, ni tener la 
monitorización de forma presencial.

Los futbolistas profesionales y amateur realizaron 
ejercicio en casa improvisando equipos y en el espa-
cio disponible, otros presentaron grandes limitaciones 
para realizar sus prácticas deportivas(4). Esta proble-

mática presentó un desafío adicional para la población 
en general y un posible impacto para los deportistas 
de élite(5), lo que conllevó a modificaciones en la pla-
nificación del entrenamiento en equipo, debido a la 
posible pérdida de las cualidades físicas y cambios 
negativos en la composición corporal, que afectan el 
rendimiento deportivo del atleta y la planificación de 
los entrenamientos(4,6).

Guayaquil sufrió varios confinamientos y un retorno 
progresivo a las actividades cotidianas, lo que impactó 
a futbolistas profesionales, los mismos que deben tener 
altos niveles de fuerza y potencia en su tronco y extre-
midades superiores e inferiores; por tanto, es relevante 
mantener una adecuada composición corporal para 
optimizar el rendimiento deportivo(2,7).

La antropometría es un recurso muy útil en el ámbito 
deportivo y el fútbol no es la excepción para evaluar su 
composición corporal y el potencial atlético de cada 
deportista(8); además, la caracterización del somato-
tipo, que es utilizado para la detección de talentos y 
representar las características cineantropométricas, es 
resultado de una dieta planificada, estructurada y de un 
tipo de entrenamiento específico(9).

pilados fueron analizados por el programa 
de SPSS v. 26.0. 

Resultados: se encontraron diferencias 
entre las posiciones de juego y su compo-
sición corporal, sobre todo en pliegues de 
cresta ilíaca (13 ± 2,9 mm; 12,6 ± 5,3 mm) y 
abdominal (13,3 ± 2,9 mm; 13,8 ± 5,2 mm) 
de los volantes. Los mismos presentan dife-
rencias en el somatotipo 2,8 - 5,4 - 1,6 (0,8 -  
1 - 0,8), y son moderadas su endomorfia y 
mesomorfia, a diferencia del resto del plantel. 

Conclusiones: los futbolistas de élite 
retornaron del confinamiento con una 
óptima sumatoria de pliegues y con un 
somatotipo mesomorfo balanceado, a 
excepción de los volantes, que se catego-
rizan como endo-mesomorfos.

Palabras clave: antropometría, SARS-
CoV-2, fútbol, composición corporal.

Results: Differences were found bet-
ween playing positions and body com-
position, particularly in iliac crest folds (13 
± 2.9 mm; 12,6 ± 5.3 mm) and abdominal 
areas (13.3 ± 2.9 mm; 13,8 ± 5.2 mm) in mi-
dfielders, with differences in terms of so-
matotype 2.8-5.4-1.6 (0.8-1-0.8), moderate 
in endomorphs and mesomorphs, unlike 
the rest of the playing positions. 

Conclusions: Elite soccer players retur-
ned from the lockdown with optimal fold 
summation and balanced mesomorph 
somatotype, except in midfielders, cate-
gorized as endo-mesomorphs.

Keywords: Anthropometry; SARS-CoV-2, 
Soccer; Body composition.

Resultados: foram encontradas dife-
renças entre as posições de jogo e sua 
composição corporal, principalmente nas 
dobras cutâneas da crista ilíaca (13 ± 2,9 
mm; 12,6 ± 5,3 mm) e abdominal (13,3 ± 
2,9 mm; 13,8 mm ± 5,2 mm) dos volantes. 
Os mesmos apresentam diferenças no so-
matotipo 2,8 - 5,4 -1,6 (0,8 - 1 -0,8), sendo 
sua endomorfia e mesomorfia modera-
das, ao contrário do restante do grupo. 

Conclusões: os jogadores de futebol 
de elite retornaram do confinamento com 
soma ótima de dobras e com somatotipo 
mesomorfo equilibrado, exceto os volan-
tes, que são categorizados como endo-
mesomorfos.

Palavras-chave: antropometria, SARS-
CoV-2, futebol, composição corporal.
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Un futbolista profesional puede llevar un control de 
sus niveles de grasa corporal y tener una adecuada masa 
muscular para tener un buen rendimiento deportivo, por 
lo que se debe hacer una monitorización por medio de 
antropometría(8). Los equipos de fútbol que constitu-
yen la serie A de Ecuador planificaron el retorno a los 
entrenamientos utilizando un protocolo realizado por 
su cuerpo médico. Involucrar al departamento médico 
durante el confinamiento y para el retorno de los entre-
namientos fue una pieza clave para evitar contagios y 
estar en un ambiente seguro(10). Por lo anteriormente 
expuesto, existe poca información sobre datos antropo-
métricos de futbolistas profesionales, la cual puede ser de 
mucha relevancia para el personal médico y nutricional 
del equipo a fin de determinar objetivos nutricionales y 
planificar los entrenamientos más efectivos para mejorar 
el rendimiento deportivo de los atletas(11). Por consi-
guiente, el objetivo de este estudio es analizar la infor-
mación antropométrica o composición corporal de los 
futbolistas después del confinamiento por SARS-CoV-2.

MATERIALES Y MÉTODOS

El estudio fue de tipo descriptivo, observacional y trans-
versal a partir de datos de la evaluación antropométrica 
obtenida del nutricionista encargado de un equipo pro-
fesional de la serie A de Guayaquil. Participaron todos 
los atletas que pertenecen al primer equipo de fútbol 
con edades comprendidas entre los 18 y 39 años cum-
plidos. La muestra total fue de 30 jugadores y se exclu-
yeron a los jugadores lesionados.

Para la evaluación de la composición corporal se 
realizó una valoración antropométrica que se utiliza 
cada vez más en estudios de composición corporal en 
jugadores de fútbol(12-14). Los datos fueron recolecta-
dos después del confinamiento principal declarado 
por el Centro de Operaciones de Emergencias (COE) 
Nacional en mayo de 2020. Se realizó en las primeras 
horas de la mañana, después de que los jugadores hayan 
evacuado excretas, previo a los entrenamientos y con 
ropa ligera. Se midió bajo el protocolo de marcaje que 
recomienda la International Society for the Advancement 
of Kineatropometry (ISAK) y de evaluación descritos 
por Norton(15) y Drinkwater(16), para el procedimiento 
de medición completa de 17 variables, cuya informa-
ción recopilada fueron datos antropométricos. Peso 
corporal: valorado en kilogramos (kg) y gramos (g), 
reportado con una precisión de 1 decimal utilizando 
una báscula médica (seca 813). Talla: medida en metros 
(m) y centímetros (cm) registrado con 2 decimales, 

para la cual se utilizó un estadiómetro profesional (Seca 
213). Perímetros antropométricos: los mismos que son 
utilizados para conocer información de la masa magra 
corporal (brazo relajado, brazo flexionado y contraído, 
cintura, cadera, pierna). Se midió con una cinta antro-
pométrica metálica (LUFKIN) con precisión de 1 mm. 
Se utilizó un plicómetro (SLIMGUIDE) con presión 
de 0,5 mm y lápiz demográfico para tomar los 8 pliegues 
cutáneos (tríceps, subescapular, bíceps, cresta ilíaca, 
supraespinal, abdominal, muslo, pierna). Se midieron 
los diámetros del húmero (biepicondíleo) y fémur 
(bicondíleo), los valores se registraron en milímetros 
(mm) con una precisión de 1 mm con un paquímetro 
(ANTHROFLEX SBC213).

Las mediciones antes citadas permitieron utilizar 
la fórmula propuesta por Yuhasz. Todas estas medidas 
permitieron conocer el somatotipo de cada jugador, la 
sumatoria de 6 pliegues, porcentaje de grasa, cantidad 
de grasa y masa magra en kilogramos. Se considera 
óptimo estado físico si los jugadores de fútbol profesio-
nal presentan una sumatoria de pliegues de 50 mm(15). 
Para el cálculo de grasa se utilizó la fórmula propuesta 
por Yuhasz y modificada y aplicada por Carter(17) en 
los estudios de Montreal Olympic Games Antropometric 
Project (MOGAP).

Las mediciones fueron realizadas por un único antro-
pometrista con certificación de ISAK nivel I siguiendo 
los procedimientos recomendados por la ISAK. Todas 
las variables mencionadas fueron recolectadas e ingre-
sadas a una base de datos en Excel y se dividieron según 
su posición de juego (arquero, defensa, central, volante, 
delantero) y se presentaron en desviación estándar 
(DE), mínimo y máximo. Los datos fueron analizados 
por el programa de SPSS v. 26.0.

El estudio se llevó a cabo bajo la normativa ética 
nacional del Ecuador y por privacidad de cada atleta se 
firmó un consentimiento informado y sigue los prin-
cipios éticos de la Declaración de Helsinki; además, 
cuenta con el permiso y aprobación de la directiva del 
club, cuerpo técnico y médico.

RESULTADOS

Los datos demográficos se describen en la Tabla 1. La 
procedencia de los jugadores en su mayoría fue nacional 
con un 73,33 % (n = 22) y de los extranjeros (argentinos, 
uruguayos y estadounidenses), un 26,67 % (n = 8). La 
edad media fue de 26 años y osciló entre los 19 y 39 años. 
Con respecto a la talla, los jugadores en su mayoría tie-
nen una media de 178 cm, y el más grande fue de 191 cm.
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Tabla 1. Demografía media ± DE y rango (mínimo-máximo)

Variables n = 30 %

Procedencia Nacional 22 73,33

Extranjera 8 26,67

Posición de juego Arquero 4 13,33

Defensa 6 20,00

Central 6 20,00

Volante 10 33,33

Delantero 4 13,33

Media DE Rango

Edad (años) 26,3 4,7 19,7-39,7

Peso (kg) 77,3 6,5 62,2-90

Estatura (cm) 178,2 6,8 165-191

DE: Desviación estándar.

Los perfiles antropométricos están resumidos en la 
Tabla 2 según su posición de juego (arqueros, defen-
sas, centrales, volantes, delanteros). En primer lugar, los 
más pesados y altos fueron arqueros, defensas y delan-
teros (peso: 83 ± 1,6 kg; 80 ± 6,2 kg; 80,3 ± 5,2 kg); 
(talla: 184,9 ± 5,4 cm; 181,9 ± 2,5 cm; 181,2 ± 6,2 cm), 
respectivamente en cada posición de juego; mientras 
que los centrales y los volantes fueron los más bajos en 
estatura y más ligeros (peso: 78,4 ± 5,4 kg; 72 ± 5,7 kg); 
(talla: 178,8 ± 2,3 cm; 171,9 ± 6,7 cm). Siguiendo con 
los pliegues tricipital, subescapular, bicipital, supraespi-
nal, muslo y pierna, tenían rangos semejantes en todas 
las posiciones de juego; a diferencia de los arqueros y 
los volantes, que mantuvieron los pliegues de cresta 
ilíaca (13 ± 2,9 mm; 12,6 ± 5,3 mm) y abdominal (13,3 
± 2,9 mm; 13,8 ± 5,2 mm) más altos que los demás. 
Continuando con los defensas, se destacan por tener el 
pliegue del muslo significativamente más alto (10 ± 5). 
Los arqueros y centrales tenían los perímetros de cin-
tura más grandes que el resto de las posiciones (85,6 ± 
2,1 cm; 83,2 ± 4,1 cm); lo mismo sucedía con los cen-
trales y volantes, que tenían perímetros de cadera más 
bajos (97,1 ± 8,2 cm; 96,4 ± 4,3 cm) que el resto de la 
población. En general, no hay mayor disparidad entre 
los diámetros de los jugadores.

Los volantes presentan diferencias en el somatotipo 
2,8-5,4-1,6 (0,8-1-0,8), y es moderada su endomorfia 
y mesomorfia, a diferencia del resto del plantel. De la 
misma manera, en su sumatoria de 6 pliegues son los 

más elevados de la plantilla (58 ± 14,6), al igual que el 
porcentaje de grasa (8,7 ± 1,5). Los jugadores de fútbol 
profesional deberían tener una sumatoria de pliegues 
de 50 mm(15) para estar en óptimo estado físico y todas 
las posiciones de juego mantuvieron una sumatoria de 
pliegues ≤ 50 mm, a excepción de los volantes (58,0 ± 
14,6). La grasa en kg de la plantilla mostró una simili-
tud de forma general, a diferencia de los centrales, que 
tuvieron una menor cantidad de la misma (5,8 ± 0,4).

Las Figuras 1-5 muestran la somatocarta de posi-
ción de juego de volantes, de defensas, de delanteros, 
de arquero y de centrales.

DISCUSIÓN

El objetivo de este estudio fue evaluar la composición 
corporal después del confinamiento por SARS-CoV-2 
en futbolistas de élite. Debido al contexto de la pande-
mia, el retorno a los entrenamientos de fútbol se realizó 
por fases. Sin embargo, en ninguna se contempló inte-
grar al nutricionista de forma presencial en el equipo. 
Por tanto, se vio la necesidad de tener un análisis de 
composición corporal para conocer cómo se encon-
traban los jugadores después de la cuarentena y poder 
evaluar qué tan efectivo fue el entrenamiento más el 
seguimiento nutricional de forma remota durante el 
confinamiento.

Los resultados del presente estudio mostraron que 
los arqueros y volantes tuvieron mayores depósitos 
de adiposidad que el resto de las posiciones de juego. 
Teniendo en cuenta que los arqueros son los que 
menos actividad física realizan durante los partidos, 
se esperó que tuvieran una sumatoria de 6 pliegues > 
50 mm (53,1 ± 9,4); a diferencia de los volantes, que 
mostraron una mayor presencia de adiposidad, lo que 
significa un sobrepeso para su posición de juego(18). 
De igual forma, la somatocarta indicó que la mayoría 
se encuentra en un mesomorfismo balanceado, con la 
excepción de los volantes, que mostraron un moderado 
endo-mesomorfismo.

En el estudio de Jorquera de 2013(19), se mostró una 
suma de 6 pliegues superior a 50 mm (58,9 ± 12,0 mm) 
en los arqueros chilenos, que fue mayor al del presente 
estudio. A su vez, los jugadores chilenos mostraron ser 
mesomorfos balanceados de forma general. Al igual 
que en el estudio realizado en futbolistas profesionales 
jóvenes de Guadalajara, México(8), tomando de refe-
rencia al grupo de U20 por su semejanza con el primer 
equipo de este estudio, muestran como resultado que 
los arqueros tienen una elevada sumatoria de 6 plie-



12

Morán JL, et al. Rev. Nutr. Clin. Metab. 2022;5(1):8-15.

Tabla 2. Perfiles antropométricos por posición de juego del primer equipo de fútbol guayaquileño poscuarentena,  
mayo de 2020

Variables Arqueros (n = 4) Defensa (n = 6) Central (n = 6) Volante (n = 10) Delantero (n = 4)

Media ± DE (rango)

Básicos

-- Edad 26,8 ± 8,3 (20,4-39,7) 26,3 ± 3,2 (21,3-31,2) 28,5 ± 5,3 (21,3-36,5) 25,4 ± 4,2 (19,7-32,2) 24,7 ± 2,7 (22,3-28,3)

-- Peso (kg) 83,0 ± 1,6 (81,4-84,9) 80,0 ± 6,2 (74,8-90) 78,4 ± 5,4 (72,5-87,1) 72,0 ± 5,7 (62,2-80) 80,3 ± 5,2 (76,6-88,2)

-- Talla (cm) 184,9 ± 5,4 (178-191) 181,9 ± 2,5 (179-186) 178,8 ± 2,3 (176-181) 171,9 ± 6,7 (165-188) 181,2 ± 6,2 (174-189)

Pliegues (mm)

-- Tríceps 6,4 ± 2 (5-9) 6,9 ± 2,8 (4-12) 5,8 ± 0,8 (5-7) 7,2 ± 1,7 (6-11) 6,1 ± 1,7 (4-8)

-- Subescapular 9,4 ± 2,6 (7-13) 10,1 ± 1,7 (7-11,5) 8,8 ± 0,8 (8-10) 11,1 ± 2,9 (8,5-18) 10,7 ± 0,9 (9,5-11,5)

-- Bíceps 3,6 ± 0,8 (2,5-4) 3,0 ± 0,6 (2,5-4) 3,0 ± 0,9 (2-4) 3,7 ± 0,8 (2,5-5) 3,4 ± 0,5 (3-4)

-- Cresta ilíaca 13,0 ± 2,9 (11-17) 9,4 ± 3,8 (6-14) 9,6 ± 3,3 (5-14) 12,6 ± 5,3 (6,5-20) 11,9 ± 1,9 (9,5-14)

-- Supraespinal 9,1 ± 2,1 (7-12) 7,1 ± 2,1 (5-11) 6,6 ± 0,6 (6-7,5) 9,2 ± 3,8 (5-16) 7,9 ± 1,4 (7-10)

-- Abdominal 13,3 ± 2,9 (10-17) 10,4 ± 2,1 (8-13) 10,4 ± 1,2 (9-11,5) 13,8 ± 5,2 (7-23) 12,7 ± 2,7 (10-16)

-- Muslo 8,7 ± 0,5 (8-9) 10,0 ± 5 (6 -19) 8,7 ± 1,1 (7-10) 9,7 ± 2,7 (6,5-15) 8,6 ± 1,7 (6,5-10,5)

-- Pierna 5,6 ± 2,5 (3,5-9,5) 5,2 ± 1,7 (4-8) 4,9 ± 0,9 (4-6,5) 6,1 ± 1,8 (4-10) 3,9 ± 0,8 (3-5)

Perímetros (cm)

-- Brazo relajado 30,9 ± 1,4 (29,2-32,5) 31,5 ± 3 (28-36,5) 31,6 ± 2 (29,7-35) 30,6 ± 1,6 (27-33,2) 31,0 ± 0,5 (30,5-31,7)

-- Brazo flexionado 
y contraído

32,3 ± 0,9 (31,2-33,2) 33,5 ± 3 (29,5-38,3) 33,1 ± 1,7 (31,7-35,7) 32,5 ± 1,6 (29,5-34,8) 32,9 ± 0,9 (32,2-34)

-- Cintura (min) 85,6 ± 2,1 (83,6-88,5) 81,2 ± 4,3 (76,6-88,5) 83,2 ± 4,1 (77,8-88,5) 79,8 ± 3 (72,2-83,7) 81,0 ± 3,4 (77,5-84,2)

-- Cadera (máx) 99,4 ± 2,6 (96-102) 98,6 ± 2,5 (95,3-101,2) 97,1 ± 8,2 (83-105,5) 96,4 ± 4,3 (88,7-103,3) 101,4 ± 1,3 (99,6-102,5)

-- Pierna 38,1 ± 1,4 (36,5-39,2) 38,2 ± 3,1 (34,7-43,5) 38,4 ± 2,2 (35,5-41,8) 36,2 ± 1,8 (34,2-39,5) 38,0 ± 0,9 (37,2-38,8)

Diámetros

-- Húmero (biepi-
condíleo)

7,2 ± 0,3 (7-7,7) 7,3 ± 0,3 (7-7,8) 7,0 ± 0,4 (6,5-7,7) 6,8 ± 0,4 (6-7,5) 7,1 ± 0,4 (6,5-7,4)

-- Fémur (bicon-
díleo)

10,4 ± 0,3 (10-10,7) 10,4 ± 0,3 (10,1-10,8) 10,1 ± 0,3 (9,5-10,5) 9,8 ± 0,3 (9,3-10,3) 10,0 ± 0,4 (9,5-10,4)

Somatotipo

-- Endomorfia 2,2 ± 0,7 (1,7-3,2) 2,2 ± 0,7 (1,3-3,3) 1,9 ± 0,2 (1,7-2,1) 2,8 ± 0,8 (1,9-4,4) 2,3 ± 0,5 (1,8-2,9)

-- Mesomorfia 4,6 ± 1,1 (3,4-6,1) 5,3 ± 1,4 (3,6-7,6) 5,2 ± 1,2 (3,7-7,4) 5,4 ± 1 (3,3-7,1) 4,9 ± 1,1 (3,5-5,9)

-- Ectomorfia 2,4 ± 0,8 (1,5-3,4) 2,2 ± 1,1 (0,9-3,7) 2,0 ± 0,8 (0,8-3,2) 1,6 ± 0,8 (0,7-3,4) 2,1 ± 0,7 (1,2-2,8)

Índices

-- ∑ 6 pliegues 
(mm)

53,1 ± 9,4 (43,5-66) 50,3 ± 13,7 (34,5-72) 45,4 ± 3,2 (40,5-49) 58,0 ± 14,6 (38,5-82) 50,2 ± 7,8 (41,5-60,5)

-- Grasa (%) 8,2 ± 1 (7,2-9,5) 7,9 ± 1,5 (6,2-10,2) 7,3 ± 0,3 (6,8-7,7) 8,7 ± 1,5 (6,6-11,2) 7,8 ± 0,8 (6,9-8,9)

-- Grasa (kg) 6,8 ± 0,8 (6-8) 6,3 ± 1,6 (5-9) 5,8 ± 0,4 (5-7) 6,3 ± 1,5 (4-9) 6,3 ± 0,8 (5-7)

-- Masa magra (kg) 76,2 ± 1,6 (74,2-77,8) 73,6 ± 4,8 (69,3-80,9) 72,7 ± 5,1 (67-80,5) 65,6 ± 4,4 (57,8-72,6) 74,0 ± 4,9 (71,2-81,4)
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Figura 1. Somatocarta de la posición de juegos de centrales. Figura 2. Somatocarta de la posición de juegos de arqueros.

Figura 3. Somatocarta de posición de juego de delanteros. Figura 4. Somatocarta de posición de juego de defensas.
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gues (60,1 ± 10,4 mm) y una mayor cantidad de grasa 
corporal (19,6 ± 3 kg) en comparación con las otras 
posiciones de juego, teniendo una similitud al estudio 
anterior. También hubo similitud con un grupo ama-
teur de Maracaibo, Venezuela(20), en el que los arqueros 
fueron el grupo que tuvo mayor peso (85,88 ± 7,51); la 
sumatoria realizada fue de 4 pliegues (42,03 ± 6,28), lo 
cual se descarta al faltar datos para poder realizar cual-
quier comparación. Lo que destaca el somatotipo de 
este estudio es que la mayoría de la población es endo-
mesomorfa, y los defensas son meso-endomorfos. En 

todos los estudios citados, la población de arqueros es 
endo-mesomorfa y el resto de la población se encon-
tró en mesomorfismo balanceado, esto se repite en los 
estudios de Gjonbalaj y de Benítez(21,22).

En el presente estudio, los arqueros tienen una mejor 
composición corporal que en los estudios menciona-
dos anteriormente. Sin embargo, hay una diferencia con 
los volantes al tener un somatotipo endo-mesomorfo 
debido a que no realizaron una actividad netamente 
del deporte. De igual forma, la sumatoria de 6 pliegues 
indica que los volantes son los que tienen mayor grasa 
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que el resto de los jugadores, que se encuentran en un 
mesomorfismo balanceado. Definitivamente, el SARS-
CoV-2 tuvo un gran impacto en los futbolistas. Al tener 
más tiempo en casa y una asesoría virtual, los entrena-
mientos no fueron iguales, lo que afectó la composición 
corporal de los jugadores independientemente de la 
posición de juego.

La principal limitante del estudio fue al momento 
de realizar el protocolo ISAK, ya que pedían el uso de 
guantes al momento de realizar la toma de mediciones. 
Sin embargo, se tomaron las medidas necesarias de pre-
vención, higiene y mascarilla para reducir el riesgo de 
contagio. Otra limitación encontrada fue la moviliza-
ción que dependía de un permiso especial que lo emi-
tía el Gobierno y que debía ser tramitado únicamente 
por el club. Además, en cada entrenamiento asignaron 
supervisores del COE que no entendían el protocolo 
ISAK y solicitaban la cancelación de la toma de medi-
das por ser un contacto directo con otra persona.

El estudio, al ser realizado por un único antropo-
metrista, permitió minimizar el sesgo de evaluador(23). 
Los resultados mostrados fueron importantes para 
el cuerpo técnico al conocer que el teletrabajo tuvo 
un efecto positivo en la mayoría de los jugadores al 
encontrarse en notable condición física en su retorno 
y que había un grupo con el cual se debía trabajar la 
parte física y mejorar sus alternativas de alimentación 
para prevenir un mayor aumento de grasa corporal si 
vuelven a tener inactividad por SARS-CoV-2 o lesión 

para contar con el equipo completo antes del reinicio 
del campeonato.

CONCLUSIÓN

Los jugadores de todas las posiciones de juego se 
encuentran con una sumatoria de pliegues óptima, a 
excepción de los volantes, por lo que se concluye que, 
a pesar de que los jugadores de la ciudad de Guayaquil 
pasaron por un confinamiento de 3 meses, la asesoría 
diaria vía internet con el nutricionista y los entrena-
mientos de acuerdo con lo que indicaba el preparador 
físico fueron positivos para el retorno a los entrenamien-
tos habituales con un físico óptimo para su posición de 
juego. Sin embargo, con los volantes es importante tra-
bajar más desde la parte física y nutricional para lograr 
optimizar su rendimiento deportivo.
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