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Resum

Introduccio: Per optimitzar els resultats d'hipertrofia muscular s'han de tenir en compte diverses
consideracions com: La perioditzacié i el programa d'entrenament, I'experiéncia i nivell de
l'individu en I'entrenament contra resisténcia, el génere, la predisposicié genética i I'estat
nutricional. L’objectiu principal d’aquesta revisié sistematica és conéixer quins sén els métodes
existents per maximitzar els guanys de massa muscular en individus entrenats.
Meétode: Es va realitzar la recerca bibliografica en la base de dades PubMed, utilitzant alguns
dels seglents termes: Different intensities, eccentric overload, drop-set, cluster sets, 10x10.
Resultats: S'obtenen 2,289 articles en la base de dades PubMed. Aplicant els criteris d’inclusio
i exclusio i passant I'escala de PEDro s’acaben incloent 14 estudis en la revisio sistematica.
Conclusions: El metode que té més evidéncia cientifica dels efectes i beneficis sobre la
hipertrofia muscular és el métode tradicional. No obstant aix0, si I'esportista és avangat o molt
avangat pot ser interessant introduir metodologies alternatives en el seu programa d’entrenament

per tal que aquest segueixi progressant i eviti la monotonia i 'estancament.

Paraules clau: Entrenament, hipertrofia muscular, métode tradicional i métodes avancats.

Abstract

Introduction: To optimize the results of muscle hypertrophy, several considerations must be
taken into account, such as: Periodization and training program, the subject experience and level
in resistance training, gender, genetic predisposition and nutritional status. The main goal of this
systematic review is to find out what are the existing methods to maximize muscle mass gains in
trained individuals.

Method: The bibliographic search was performed in the PubMed database, using some of the
following terms: Different intensities, eccentric overload, drop-set, cluster sets, 10x10.

Results: 2,289 articles were found in the PubMed database. Applying the inclusion and exclusion
criterium, 14 articles are finally included in the study.

Conclusions: The method that has the most scientific evidence of the effects and benefits on
muscle hypertrophy is the traditional method. However, if the athlete is advanced or very
advanced it may be interesting to introduce alternative methodologies in their training program so

that it continues to progress and avoids monotony and stagnation.

Keywords: Training, muscle hypertrophy, traditional method and advanced methods.
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1. Justificacié del treball final de grau

El treball final de grau (TFG) és un dels grans reptes que té un estudiant en el seu ultim
any del grau. Durant els anys que he estat en la universitat se’ns ha intentat inculcar la
importancia que té la investigacio en el mén de les Ciéncies de I'Activitat Fisica i 'Esport.
De fet tot el material que se’ns ha proporcionat prové d’estudis que segueixen el métode
cientific.

El projecte final de grau presenta una certa complexitat, la de posar en practica el
meétode cientific per assolir els teus objectius establerts en el TFG. Fins ara hem llegit
molts tipus d’estudis que segueixen el metode cientific, perd no hem hagut de portar-lo

a la practica respectant totes les seves fases.

Després d’haver realitzat aquesta petita introduccié sobre el TFG, em predisposaré a
parlar de la justificacio de la tematica i la orientacio del treball, és a dir, perqué he escollit
realitzar una revisi6 sistematica sobre els métodes per treballar la hipertrofia muscular
en individus entrenats.

Un cop escollit la tematica i enfocament del treball, m’he realitzat dues preguntes: és un
tema que em motiva i em sera facil dedicar-hi moltes hores? Es tema que et pot ser Util
i tindra una continuitat un cop finalitzat el grau? Obviament que la resposta a les dues

preguntes anteriors ha sigut afirmativa, per tant, vaig decidir tirar-ho endavant.

La hipertrofia muscular és un tema que sempre m’ha generat interés i curiositat, pero
durant el grau no '’hem tractat amb profunditat, aixd ha fet que m’hagi format pel meu
propi compte, llegint articles i seguint a experts en les xarxes socials que en fan
divulgacié cientifica d’'una manera més visual i facil d’entendre. Per tant, escollint
aquesta tematica pel TFG i dedicant el temps suficient podré ampliar el meu
coneixement en aquest tema i ser més expert. L’aprenentatge que adquireixi relacionat
amb la hipertrofia muscular, em sera util juntament amb altres branques del coneixement
per poder comengar un projecte que tinc al cap des dels primers anys de la carrera: el
desenvolupament d’una plataforma digital enfocada a I'assessorament d’individus amb
I'objectiu d'incrementar la seva massa muscular.

L’objectiu d'incrementar la massa muscular és comu en gran part de la poblacié que
entrena per fins estétics o pels avantatges que té pel que fa a la salut. Avui dia veig
molts individus que no orienten adequadament els seus entrenaments cap a la

hipertrofia muscular o que només contemplen el métode tradicional, deixant de banda
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totes les altres técniques que se'ns parlen d’elles en la literatura cientifica. Aquest
desconeixement que veig, em motiva a llegir molt i conéixer bé el mén de la hipertrofia
muscular i els diferents métodes que es poden utilitzar per maximitzar els guanys de

massa muscular.

Per acabar tancant aquest punt m’agradaria anomenar un dels maxims referents de la
hipertrofia muscular i que en part també m’ha ajudat a voler conéixer més aquest mén;

en Brad Schoenfeld.
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2. Introduccio

2.1. Entrenament contra resisténcia

La forga influeix directament en I'estat de salut i la capacitat fisica o fitness dels individus.
El métode d’entrenament més utilitzat per millorar la forga és I'entrenament contra
resisténcia o resistance training (RT). EI RT, a mitja i llarg termini provoca adaptacions
neurals i estructurals que comporten en les millores de la hipertrofia, forga i poténcia
muscular (Dominguez i Col, 2016). Slater i col (2019) diuen que el RT es prescriu
comunament per augmentar la forga i la poténcia muscular amb la intencionalitat de
millorar el rendiment esportiu. EI RT és una activitat fisica que s’utilitza comunament per
desenvolupar la forga muscular i estimular la hipertrofia (Hackett i col, 2018 i Krzysztofik
i col, 2019).

2.2. Estat d’entrenament d’un individu

En el procés de preinscripcio dels exercicis, les recomanacions suggereixen considerar
l'estat d’entrenament de l'individu com un factor clau per determinar el volum, la
intensitat i I'eleccid dels exercicis. Fins al dia d’avui no consta l'existéncia d’'uns
parametres objectius per avaluar I'estat d’entrenament en forga dels individus. Un estudi
actual de Junior i col (2021) tenia com a objectiu proposar una estratégia per classificar
i determinar l'estat d’entrenament de forga. Per fer-ho van tenir en compte cinc
parametres: (a) temps d’entrenament interromput actual, (b) temps de desentrenament,
(c) experiéncia d’entrenament prévia, (d) técnica dels exercicis i (e) nivell de forga. En
funcio de la puntuacié que s’obté en els cinc parametres es classificaven els individus

en: principiants, intermedis, avancats i molt avancats.

Table 1
Parameters and criteria used

Beginner di Ady d Highly advanced
Current uninterrupted training time Up to 2 mo Between 2 and 12 mo Between 1and 3y  Atleast3y
Time of detraining At least 8 mo Between 4 and 8 mo  Between 1 and 4 mo Currently training
.. Previous training experience Up to 2 mo Between 2 and 12 mo Between 1 and 3 At least 3
Training 9 €XPe P Y Y
Exercise technique Poor Moderate Good Excellent
status : a
Strength level Up to 60% MBP Up to 100% MBP Up to 120% MBP Above 120% MPB
Not even 1 rep MPU At least 1 rep MPU At least 15% MPU At least 30% MPU
Up to 80% MSQ Up to 120% MSQ Up to 150% MSQ Above 150% MSQ
Up to 100% MDL Up to 150% MDL Up to 180% MDL Above 180% MDL
Up to 40% FBP Up to 60% FBP Up to 80% FBP Above 80% FBP
Not even half rep FPU At least half rep FPU At least 1 rep FPU At least 10% FPU
Up to 60% FSQ Up to 100% FSQ Up to 130% FSQ Above 130% FSQ
Up to 80% FDL Up to 120% FDL Up to 160% FDL Above 160% FDL

Tallla 1 VUT’I{I})[@S en C()I'lSlderaCl() per dete]’nilnar FBPA= female bench press; FDL = female deadlift; FPU = female pull-up; FSQ = female back squat; MBP = male bench press; MDL = male
el nivell d'entrenament (Junior i col, 2021). CEEH MY = bR, (TE8 = mEBLE e
Taula 2. Criteris i parametres utilitzats per cadascuna de les variables (Junior i col,
). re evel: % de la massa corpor
2021). *Strength level: % de la massa corporal
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En la taula anterior en la columna dels begginers se'ls aplica (1p), en la dels
intermediate (2p), advanced (3p) i els highly advanced (4p). Aquesta puntuacio s’aplica
per cada item de la columna corresponent. Hi ha uns requisits previs abans d’obtenir la
puntuacio final i poder ubicar a I'individu en un dels estatus: minim s’han d’escollir tres
items, havent-hi alguns que son obligatoris com el temps d’entrenament interromput
actual, temps de desentrenament (si és el cas) i experiéncia d’entrenament previa. El
nombre de punts total que s’obtinguin, han de ser dividits pel nombre d’items escollit per
tal que el sistema de puntuacié que proposen els autors sigui valid. Per exemple si
s’han escollit 5 items, se sumen els seus punts i es divideixen entre 5 i el resultat final
sera el que determinara l'estatus d’entrenament de l'individu. La puntuacio final que
s’obtingui determinara el nivell d’entrenament: begginer (1-1.9), intermediate (2-2.9),
advanced (3-3.9) i highly advanced (4-4.9).

2.3. Hipertrofia muscular

Actualment 'augment de la massa corporal magra és ampliament perseguit per qui
aixeca peses, pels atletes involucrats en esports de forga i poténcia com el futbol, el
rugbi i esports com I'halterofilia (Schoenfeld, 2010). L’'augment de la massa muscular
també pot tenir uns fins saludables, principalment per evitar I'atrofia del muscul

esquelétic induit per I'edat, és a dir, la sarcopénia (Tesch i col, 2017).

Dominguez i col (2016) descriuen la hipertrofia muscular o 'augment de la massa
muscular com les adaptacions fisioldgiques que es produeixen a nivell estructural o
muscular induides pel RT. Aquest tipus d’adaptacions fan referéncia fonamentalment a
les millores obtingudes sobre l'area de la seccié transversal del muscul (AST).
Schoenfeld (2010) ens parla d’'una correlacié entre 'AST del muscul i la producci6 de

forga.

Per entendre millor la hipertrofia muscular s’han de tenir unes nocions basiques del
sistema neuromuscular; en particular de la interaccio entre els nervis i els musculs que
produeixen la forga per dur a terme el moviment huma (Schoenfeld, 2021). Préviament
a passar a parlar del tipus de fibres musculars i la relacid que poden tenir amb la
hipertrofia muscular, s’hauria de fer un breu incis sobre la unitat motora (UM). Segons
Schoenfeld (2021) les UMs estan formades per tres parts: un cos cel-lular, un axé i unes

dendrites. Quan es decideix realitzar un moviment, 'axé condueix I'impuls nerviés des
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del cos cel-lular fins a les fibres muscular produint com a resultat final una contraccio
muscular.

Ravé i col (2014) afirmen que tradicionalment les fibres musculars s’havien classificat
en dos tipus: les tipus | (vermelles) i les tipus Il (blanques). Les primeres es caracteritzen
per ser de contraccio i fatigacio lenta (pic de tensié 110 mil-lisegons), i les segones per
ser de contracci¢ i fatigacio rapida.

Actualment el tipus Il es classifiquen en dos subgrups: les fibres tipus lla i el tipus lIx. El
tipus lla o intermédies entren dintre del grup de fibres rapides, pero tenen algunes
caracteristiques intermedies entre els tipus | i Il. El tipus lIx son les més rapides (pic de
tensio 50 mil-lisegons), produeixen una gran quantitat de forga i poténcia, pero es
fatiguen de pressa. La distribucié de fibres en el cos sol ser similar (50%-50%). Pero
aquesta proporcié pot variar segons el muscul i l'individu: el soli, gairebé el 80% son
fibres tipus | (Schoenfeld, 2021).

Heredia i col (2013) descriuen les fibres tipus |l amb un potencial de creixement o
hipertrofia major que el tipus I. Per tant, un muscul com el soli que té aproximadament

un 80% de fibres tipus |, sera més complicat incrementar I'AST de les seves fibres.

Musculo Fibras Il (FTF) % Fibras | (STF) %
Soleo 13 87
Aductor 19 81
Tibial anterior 27 73
Biceps Femoral 33 67
Peroneo Lateral Largo 38 62
Deltoides 48 52
Biceps Braquial 57 43
Vasto Externo 62 38
Triceps Braquial 68 32
Recto Femoral 71 29

Taula 3. Grups musculars i el percentatge de fibres tipo 11 i [ que els conformen
(Lamb, 1984 citat per Heredia i col, 2013).

Des d'un punt de vista fisiologic I'augment de la massa muscular es produeix per una
resposta hormonal (Ravé i col, 2014). La hipertrofia muscular es déna quan la sintesi de
les proteines musculars supera la degradacio i dona com a resultat un balang positiu net
en periodes acumulatius (Krzysztofik i col, 2019). Concretament es déna un balang
nitrogenat positiu on la sintesi de compostos nitrogenats en el muscul excedeix la tassa
de degradacio, generant un augment proporcional en I'acumulacié neta de proteines
contractils d'actina i miosina, aixi com altres proteines estructurals (American Collage of
Sport Medicine, 2009).

Les millores en 'AST del muscul estara associada amb una amplia gamma de variables

importants que s’han de complir com: el tipus de programa d’entrenament; I'experiéncia
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de l'individu en el RT; el génere; la predisposicié genética i I'estat nutricional (Slater i
col, 2019).

2.4. Variables hipertrofia muscular

En el disseny d’'un programa enfocat al desenvolupament de la hipertrofia s’ha de tenir
en consideracié un conjunt de variables com: el volum, la frequéncia, la carrega o pes,
la seleccio dels exercicis, el tipus d’accié muscular, la durada dels intervals de descans,
la durada de la repeticid, I'ordre dels exercicis, el rang de moviment i el caracter de
I'esfor¢ (Schoenfeld, 2021). Fent un breu incis en la tematica de la revisio sistematica,
les variables citades anteriorment son les que determinaran un métode o un altre quan
es modifica alguna d’elles. Per tant, préviament a entrar a parlar de les diferents
metodologies per maximitzar els guanys d’hipertrofia es tractara en detall cadascuna

d’aquestes variables.

2.41. Volum
El volum d’entrenament freqlientment s’expressa com el nombre total de repeticions
que es contemplen en una sessié de RT (séries x repeticions). No obstant aixo, aquest
valor no té en compte la quantitat de carrega que es mobilitza, per tant, un terme més
apropiat és séries x repeticions x carrega (Helms i col, 2015). El volum en I'entrenament
de la hipertrofia se sol expressar com el nombre de séries realitzades per grup muscular
al llarg d’un periode de temps, generalment una setmana. El volum en la hipertrofia és
una variable important, és a dir, elevats volums optimitzen la resposta d’hipertrofia. Per
evitar el sobreentrenament, el volum s’hauria d’'incrementar de manera progressiva i
també integrar periodes de descarrega en els quals es redueix el volum de treball per
facilitar la recuperacié. Un volum d’'unes 10-20 series per muscul i per setmana sembla

ser una bona recomanacio per fins d’incrementar la massa muscular (Schoenfeld, 2021).

Tenint en compte el volum d’entrenament per setmana i grup muscular, trobem diversos
estudis que intenten donar amb un volum idoni per una optimitzacié de la hipertrofia
muscular. Schoenfeld i col (2016) van portar a terme una revisié sistematica amb
I'objectiu d’avaluar la relacié de dosis-resposta entre les séries setmanals realitzades
per grup muscular i els guanys de massa muscular. Van observar que els grups
d’individus que seguien uns protocols d’alts volums (>10 séries setmanals) per grup
muscular obtenien unes millores significatives en comparacié amb els que realitzaven

<5 séries setmanals i també els que feien entre 5-9 séries.
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Finalment afegir que Figueiredo i col (2018) afirmen que els alts volums d’entrenament
haurien de ser dividits en diversos exercicis, millor que realitzar totes les séries d’'un
mateix exercici per tal d’optimitzar els guanys de massa muscular. Aquesta afirmacié

sera tractada amb més detall en el punt de seleccié d’exercicis.

2.4.2. Frequéncia
Ultimament se li ha donat especial atencié a I'efecte de la freqliéncia setmanal del RT
pel desenvolupament de la forga i la hipertrofia muscular. La freqiieéncia d’entrenament
fa referéncia al nombre de sessions d’exercici realitzades en un periode de temps,
generalment una setmana (Schoenfeld, 2010). Es una variable molt important, ja que
inclou quants cops es treballa un grup muscular al llarg d’'una setmana, per tant, té una

relacio directa amb el volum.

Previament a analitzar que ens diu l'evidéncia cientifica sobre els dies que s’ha
d’entrenar a la setmana per aconseguir uns resultats optims d’hipertrofia, cal fer un incis:
Els estudis ens diuen que els augments en la sintesi proteica després de la sessio
d’entrenament contra resisténcies duren entre 24-48 hores (Damas i col, 2018). Entrenar
abans que la sintesi de proteines musculars s’hagi completat, empitjora aquest procés
(MacDougall, 1995). Les pautes generals per I'entrenament de la hipertrofia recomanen
deixar almenys 48 hores entre dues sessions de RT d’'un mateix grup muscular
(Schoenfeld, 2010).

Helms i col (2015) ens diuen que els estudis mostren millors adaptacions
neuromusculars, marcadors hormonals de recuperacié, increment de la forga i augments
de la massa corporal magra en aquells individus que realitzen programes del mateix
volum, perd amb una major freqiiéncia i menor volum per sessid. Aquesta reduccio de

volum per sessio permet que les séries siguin més efectives.

Una revisié sistematica de Wernbom i col (2007) va determinar que els aixecadors
principiants es beneficien d’entrenar els grups musculars fins a 4 cops per setmana, els
de major experiéncia els millors resultats els obtenen amb una freqiiéncia 2 o 3 dies a
la setmana. En l'estudi de Damas i col (2018) van arribar a les conclusions que en
individus no entrenats, la freqiiéncia setmanal no és un dels factors més rellevants. Es
a dir, hi ha hagut individus que han respost millor a freqiiéncies baixes (2-3 dies) i altres

a altes (5 dies). Una revisio sistematica de Schoenfeld i col (2016) en la qual analitzaven

10
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estudis que entrenaven els grups musculars entre 1 i 3 dies per setmana sobre una base
equivalent de volum, van observar que freqiéncies d’entrenament de dos dies a la
setmana pels principals grups musculars promovien més les millores d’hipertrofia que
les d’un dia. Un estudi més recent realitzat per Schoenfeld i col (2019) van arribar a la
conclusié que en condicions de volum equivalent, la freqiiéncia de I'entrenament contra
resisténcies no sembla tenir un efecte pronunciat en els guanys de massa muscular. Per

tant, els resultats envers aquesta variable de freqiéncia no queden totalment clars.

En individus advanced i highly advanced les rutines dividides, és a dir, en les quals
estructures els entrenaments per grups musculars permeten un major volum de treball
per grup muscular i sessid. Aquestes rutines dividides poden millorar les adaptacions
hipertrofiques a través de la relacié dosis-resposta entre el volum i la hipertrofia
(Schoenfeld, 2021).

2.4.3. Carrega o pes aixecat
Generalment la carrega o pes aixecat es considera un dels factors més importants de la
resposta hipertrofica. La intensitat de la carrega fa referéncia al percentatge de la 1RM
utilitzat en un exercici. Schoenfeld (2021) afirma que la intensitat de la carrega
frequentment se sol classificar en tres franges de pes: pesada (1 a 5 RM), mitja o rang
d’hipertrofia (6 a 12 RM) i lleugera (més de 15RM). No obstant aixd, les franges
considerades pesades (1 a 5 RM o >85% de I'1RM) promouen més les adaptacions
neuromusculars i tenen menys impacta sobre la hipertrofia muscular (Hulmi i col, 2012).
Schoenfeld (2021) recomana entrenar amb una amplia gamma de rangs de repeticions
(1 a més de 20) amb la finalitat de maximitzar totes les vies possibles pel
desenvolupament complet del muscul. No obstant aixd, és bastant util centrar-se en
rangs de repeticions mitjos (6 a 12 RM o 70% de I'1RM), que poden proporcionar una

combinacio optima de tensié mecanica i estrés metabolic.

2.4.4. Seleccio dels exercicis
Variar els parametres dels exercicis, és a dir, els angles de tracci6, el pla de moviment
o la posicio de les extremitats pot ajudar a treballar preferentment determinats aspectes
de la musculatura, també fer que els musculs sinergétics i els estabilitzadors estiguin
més o menys activats (Schoenfeld, 2010).
Fonseca i col (2014) van demostrar la importancia de variar la seleccié d’exercicis. En

'estudi comprovaven les adaptacions musculars després de realitzar esquat en una

11
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maquina Smith amb les adaptacions produides per una combinacié d’igual volum
d’esquat en maquina Smith, pressié de cames, gambades i pes mort. Els resultats van
mostrar que la rutina d’exercicis variats, és a dir, la segona va produir una hipertrofia
més uniforme dels quatre musculs que conformen el quadriceps. Per tant, combinar
diferents exercicis per treballar un mateix grup muscular ajuda a un desenvolupament
més uniforme d’aquell muscul.

Encara que el concepte de variar I'entrenament no s’hauria de portar a I'extrem. Quan
es varien els exercicis amb una frequéncia elevada, la persona pot dedicar massa temps
a desenvolupar les destreses motores amb carregues suboptimes (Helms i col, 2015).
Schoenfeld (2021) ens proposa que un cop que els esportistes hagin apres els patrons
de moviment dels exercicis basics del RT, haurien d’utilitzar una varietat d’exercicis per
maximitzar la hipertrofia de tots el cos. Les opcions haurien d’incloure exercicis amb
pesos lliures com amb maquines i exercicis poliarticulars com monoarticulars. Afegir que
aquells exercicis que tinguin un grau de llibertat més reduit (monoarticulars en maquina)
es poden variar més que aquells que técnicament sobn més complexos (poliarticulars de

pesos lliures).

2.4.5. Tipo d’accié muscular
Els tres tipus de contraccions musculars basics que trobem sén les concéntriques,
excéntriques i isomeétriques. En I'entrenament de la hipertrofia el tipus de contraccio
muscular s’ha de tenir en compte (Schoenfeld, 2021).
Les accions excéntriques produeixen la major resposta anabdlica, i les investigacions
se centren sovint en aquest tipus d'accid6 muscular. La forca excéntrica és,
aproximadament, entre un 20 i un 50% major que les forces concéntriques i ens permet
utilitzar carregues més elevades en I'exercici (Bamman i col, 2001). També es pensa
que els avantatges del treball excéntric estan relacionades amb el dany muscular
(Schoenfeld, 2012).
Per tant, Schoenfeld (2021) ens diu que en un programa d’entrenament orientat a la
hipertrofia, s’haurien d’incloure tant accions concéntriques com excéntriques. Sembla
que aquestes accions es complementen les unes amb les altres des del punt de vista
de creixement muscular.

2.4.6. Descans
El temps intermedi entra les séries, s'Tanomena interval de descans o periode de
descans. Segons Schoenfeld (2010) Aquests intervals es poden classificar en tres grans

grups: curts (30 segons o menys), moderats (60-90 segons) i llargs (3 minuts o més).

12



Meétodes per I'entrenament de la hipertrofia en individus adults entrenats: Una revisio sistematica

Schoenfeld (2021) explica que les investigacions indiquen que descansar almenys 2
minuts entre les séries proporcionen un avantatge per mantenir la intensitat de la
carrega. Encara que els descansos en els exercicis monoarticulars o en maquina poden

ser una mica més curts (60-90 segons).

2.4.7. Durada de les repeticions

La duracio de la repeticio representa la suma dels components concéntrics, excéntrics i
isomeétrics d’'una repeticio, i es basa en el ritme al qual es realitza cadascuna del tipus
de contraccio. Frequentment el ritme s’expressa amb tres digits: el primer és el temps
(en segons) que es tarda a realitzar I'accié conceéntrica, el segon correspon a la fase de
transicié isométrica entre I'accié concéntrica i excéntrica, i el tercer és el temps utilitzat
en l'accioé excentrica (Ogborn i Schoenfeld, 2014). Per exemple un ritme 2-0-3, indica
que I'accié concentrica té una durada de 2 segons, no hi ha pausa en la transicio i que
la fase excéntrica es tarden 3 segons, en total es tarda 5 segons (temps sota tensio) a
fer la repeticio. El ritme de les accions es veu condicionat per la carrega i per la fatiga.
Les investigacions sobre aquest tema son limitades, fent que sigui complicat extreure
unes conclusions concretes. Els ritmes concentrics d’1 a 3 segons poden considerar-
se opcions viables; quant a la fase excéntrica, sembla necessari almenys 2 segons per
garantir que les carregues es baixen amb control muscular. Un aspecte important a tenir
en compte és desenvolupar una connexié forta entre la ment i el mascul, és a dir,
concentrar-se en intentar contraure el maxim el grup muscular que s’esta treballant
(Schoenfeld, 2021).

2.4.8. Ordre dels exercicis
Les pautes actuals pel RT ens diuen que s’han de realitzar els exercicis poliarticulars de
musculs grans a l'inici de I'entrenament (amb una major carrega) i deixar pel final els
monoarticulars de grups musculars petits (American Collage of Sport Medicine, 2009).
No obstant aixd, és un tema que no queda tant clar. Schoenfeld (2021) afirma que
I'evidéncia indica majors beneficis hipertrofics per aquells grups treballats primer en una
sessio de RT. Per tant, els exercicis s’haurien de fixar seguint un ordre de prioritat, és a
dir, els musculs menys desenvolupats entrenar-los primer. D’aquesta manera
I'esportista dedica I'energia més gran i la concentracié a aquestes primeres séries que
so6n de major rellevancia. S’hauria de deixar de banda el tema de grans grups musculars

o petits com a secundairi.
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2.4.9. Rang de moviment
En les investigacions que s’han comparat els diferents rangs de moviments (ROMs), se
sol parlar dels beneficis que presenta per la hipertrofia quan s’entrena en un ROM
complet (Schoenfeld, 2021). Aquests estudis s’han fet amb diferents exercicis, una
investigacio de Signorile i col (2014) es va veure que el muscul del quadriceps s’activava
de diferent manera durant un exercici d’extensio de genoll: el vast extern s’activa al
maxim durant els primers 60° del ROM, mentre que el vast intern s’activava en els 60°
finals del ROM. Encara que introduir alguns moviments de rangs parcials pot ajudar a

millorar la hipertrofia muscular.

2.4.10. Caracter de I'esforg

L’'esfor¢ que s’exerceix durant I'entrenament de forga, normalment se’l denomina
caracter de l'esforg, és una variable que s’ha de tenir en compte en la hipertrofia
muscular. El caracter de 'esfor¢ se sol calcular en funcié de la proximitat a la fallada
muscular. La fallada muscular és el punt en el qual els musculs no poden produir la forca
necessaria per aixecar concentricament una carrega determinada en una série,
respectant I'execucio técnica (Schoenfeld, 2010)

L’entrenament fins a la fallada muscular segueix sent matéria de debat. En general es
creu que és una practica necessaria per maximitzar la resposta hipertrofica. La principal
rad d’entrenar fins a la fallada muscular és per maximitzar el reclutament de les unitats
motores (Willardson i col, 2010). No obstant aixd, en I'entrenament amb carregues
elevades, les unitats motores de llindar més elevat son reclutades des de [inici.
L’evidencia suggereix que interrompre I'entrenament a dues repeticions abans de la
fallada muscular no posa enrisc els guanys de massa muscular, almenys quan s’utilitzen
carregues moderades (6-12 RM o 70% de I''RM) sobre una base de volum igual
(Schoenfeld, 2021). En canvi amb carregues lleugeres el reclutament d’unitats motores
d’alt llindar es veu atragat. Per tant, en aquest segon cas, quan es tracta de carregues
lleugeres es fa imprescindible que el caracter de I'esforg sigui alt (Morton i col, 2019).
En un estudi de Sampson i Groeller (2016) on la mostra eren homes no entrenats, no
van trobar diferéncies entre entrenar fins a la fallada muscular i parar les séries a dos

repeticions de la fallada muscular, quan s’utilitzen unes carregues pesades (85% 1RM).
Quan es treballa amb carregues moderades (6-12 RM) I'entrenament fins a la fallada

s’hauria de reservar per I'tltima série de I'exercici. La frequéncia d’entrenament fins a la

fallada muscular també es pot perioditzar (Schoenfeld, 2021).

14



Meétodes per I'entrenament de la hipertrofia en individus adults entrenats: Una revisio sistematica

VARIABLES HIPERTROFIA MUSCULAR INDIVIDUS ENTRENATS

Variable Aplicacions practiques
Un volum d’'unes 10-20 series per muscul i per setmana sembla ser una bona recomanacié per fins d’'incrementar la massa
muscular (Schoenfeld, 2021). Donar un volum superior als grups musculars menys desenvolupats (Schoenfeld, 2021).
qo\\\& Per evitar el sobreentrenament, el volum s’hauria d’'incrementar de manera progressiva i també integrar periodes de descarrega
en els quals es redueix el volum de treball per facilitar la recuperacié (Schoenfeld, 2021).
Volum= seéries x repeticions x carrega (Helms i col, 2015).
Freqliéncia 2 o 3 dies a la setmana (Wernbom i col, 2007)// 2 dies a la setmana pels principals grups musculars millor que 1
-"e“é\‘b dia (Schoenfeld, 2016)// En condicions iguals de volum, la freqiiencia no sembla tenir un efecte molt important (Schoenfeld i
Q‘e&‘ col, 2019)// Les pautes generals per I'entrenament de la hipertrofia recomanen deixar almenys 48 hores entre dues sessions
d’'un mateix grup muscular (Schoenfeld, 2010).
Freqiiéncia= n° de sessions en una setmana (Schoenfeld, 2010).
Recomanable entrenar amb una amplia gamma de rangs de repeticions d’1 a 20 RM// Perd centrar-se sobretot en rangs mitjos
.‘1&@%& de 6 a 12 RM (70% de I’'1RM) (Schoenfeld, 2021).
?
Intensitat de la carrega= % 1RM (Schoenfeld, 2021).
Es un tema que no queda clar del tot. Perd 2 minuts de descans entre séries ens permet mantenir la intensitat de la carrega//
‘b‘\% En exercicis monoarticulars o en maquina 60-90 segons sembla ser una bona opcié (Schoenfeld, 2021).
o
® Descans= temps intermedi entra les séries (Schoenfeld, 2021).
Variar els parametres dels exercicis, és a dir, els angles de traccid, el pla de moviment o la posicié de les extremitats
s (Schoenfeld, 2010)// Combinar diferents exercicis (maquina, pesos lliures, politges, exercicis poliarticulars i monoarticulars)
. oﬂ& per treballar un mateix grup muscular ajuda a un desenvolupament més uniforme d’aquell muscul (Schoenfeld, 2021)// Dividir
50\5& les sessions per regions corporals o funcions sembla ser una bona opcié (tronc inferior-superior, per grups musculars,
%g}?g e*é empentar-estirar) (Schoenfeld, 2021).
Poliarticulars a linici de I'entrenament i els monoarticulars al final (American Collage of Sport Medicine, 2009)// Es un tema
que no queda tant clar. L’evidéncia demostra majors beneficis hipertrofics per aquells grups musculars treballats primer en una
sessio, per tant, primer treballar aquells grups musculars que donem més prioritat o que tinguem menys desenvolupats
(Schoenfeld, 2021).
Un programa orientat a la hipertrofia hauria d’incloure accions conceéntriques i excentriques (Schoenfeld, 2021)// Les accions
Py excentriqgues produeixen la major resposta anabodlica. Es pensa que I'avantatge del treball excéentric esta relacionat amb el
(‘\Spﬂé\o\‘pﬁ dany muscular (Schoenfeld, 2012).
Les investigacions son limitades. Ritmes d’1 a 3 s en I’accié concentrica poden considerar-se opcions viables. Quant a la fase
“)é\b- . excentrica sembla necessari almenys 2 s per garantir baixar la carrega amb un control muscular (Schoenfeld, 2021).
O Q>
QteQe“ Connexio forta entre la ment i el miscul que s’esta treballant, intentar contraure’l al maxim (Schoenfeld, 2021).
Duracio repeticio= a. conceéntrica (s) - a. transicio (s) - a. excéntrica (s) = temps sota tensié (Ogborn i Schoenfeld, 2014).
?‘0& Generalment rang de moviment complet// Pot ser interessant a vegades introduir ROMs parcials (Schoenfeld, 2021).
En carregues moderades (6-12 RM o 70% RM) un RIR 1-2 no posa en risc els guanys de massa muscular// L’entrenament a
esr‘ofcr la fallada en aquest cas s’ha de reservar per I'iltima série (Schoenfeld, 2021).
C:‘\ﬁ}“c&e( En carregues lleugeres (>15 RM) fa imprescindible arribar a la fallada muscular (CE alt) (Morton i col, 2019)

Caracter de I’esfor¢ (CE) = proximitat a la fallada muscular (Schoenfeld, 2010).

Taula 4. Resum variables hipertrofia muscular. Taula d'elaboracio propia.
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2.5. Ingesta proteica

A més d’'un programa d’entrenament adequat amb unes carregues Optimes durant
almenys 8-12 setmanes (Seynnes i col, 2007) també és important una adequada ingesta
nutricional (Campbell i col, 2007). Segons Dames i col (2018) 'augment de la massa
muscular s’aconsegueix amb un programa d’entrenament adequat i una adequada

ingesta proteica.

Per aconseguir un guany optim de massa muscular, no hi ha prou amb una bona
planificacié d’entrenament, sin6 que la dieta té un paper decisiu i és un pilar fonamental,
sobretot en esportistes advanced i high advanced. Per adequar la quantitat necessaria
d’energia (calories) i nutrients (carbohidrats, proteines, greixos, vitamines i minerals) és
necessari tenir en compte el tipus d’entrenament (intensitat, volum, freqiéncia), I'edat,

el sexe, 'algada i el pes (Gonzalez-Gross i col, 2001).

La quantitat d’energia necessaria (calories) és important quan tenim com a objectiu
incrementar la massa muscular. Autors com Garthe i col (2013) van demostrar que
combinar un programa d’entrenament de RT juntament amb un balang energétic positiu
o superavit caloric millora I'efecte anabolic produint guanys de massa corporal magra i

també dels diposits de greix.

A continuacié passaré a parlar de la ingesta proteica, ja que és una de les variables
importants en l'increment de la massa muscular. Jager i col (2017) ens parlen del que
diu 'evidéncia cientifica sobre la ingesta proteica pel desenvolupament i manteniment
de la massa muscular: una ingesta total diari de proteines en un rang d'1,4-2,0 g de
proteina / kg de pes corporal /dia és suficient per a la majoria de les persones que fan
exercici; la dosis de proteines agudes haurien de contenir entre 700 i 3000 mg de leucina
o un contingut relatiu més elevat de leucina, a més una gamma equilibrada d'aminoacids
essencials (EAA); l'ideal és distribuir aquesta dosi de proteina de manera uniforme, cada
3-4 h, al llarg del dia i el periode optim durant el qual fer la ingesta proteica pot ser abans
o després de I'entrenament en funcié de tolerancia de l'individu; les recomanacions
respecte a una ingesta optima de proteines per porcié depén de I'edat i dels estimuls
recents del RT, les recomanacions generals son 0,25 g d'una porcio de proteina d'alta

qualitat per kg de pes corporal o una dosi absoluta de 20 a 40 g.
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La ingesta proteica moltes vegades no pot ser satisfeta amb la dieta i aixd fa que calgui
recorrer a la suplementacio, és a dir, per complementar la dieta i assolir aquells
requeriments proteics diaris. Diversos estudis van analitzar com actuava la
suplementacio de proteina i 'entrenament amb carregues amb individus no entrenats i
els resultats van ser que no s’aconseguia un major augment de la massa muscular, en
comparacio amb els individus entrenats (Raya-Gonzalez i col, 2019).

Farup i col (2014) i Rahbek i col (2014) van observar majors beneficis en 'augment de
la massa muscular quan els individus utilitzaven com a suplement la proteina
hidrolitzada de sérum de llet amb un elevat contingut de I'aminoacid ramificat leucina
combinat amb hidrats de carboni. A més, una estratégia interessant és la suplementacio
basada en la proteina abans d’anar-se’n a dormir s’ha vist efica¢ per l'increment de
massa muscular. En aquesta mateixa linia Jager i col (2017) diuen que la ingesta de
proteina de caseina (proteina d’absorcié lenta) abans d’anar a dormir (30-40 Q)
augmenta la sintesi de proteines musculars nocturna.

Quant a acids grassos Smith i col (2011) van demostrar que la suplementacié amb acids

grassos d’omega-3 provocava un augment en l'aceracio de proteines musculars.

2.6. Perioditzacié en la hipertrofia muscular

Es pensa que el disseny d’un programa d’entrenament de RT orientat a la hipertrofia es
beneficia de I'is d’'un enfocament perioditzat (Helms i col, 2015). Segons Schoenfeld
(2021) l'objectiu de la perioditzacié és optimitzar un component de la forma fisica
gradualment, aixd s’aconsegueix mitjangant la manipulacié de les variables del
programa. La perioditzacié pot ser una bona estratégia per evitar estancaments o
regressions. En linies generals, Cunanan i col (2018) ens diuen que la perioditzacio es
basa en el sindrome general d’adaptacio de Selye (SGA).

Trobem diferents models de perioditzacié, d’aquests tres han sigut estudiats en relacio
amb els seus efectes sobre la hipertrofia muscular: la perioditzacio lineal tradicional, la
perioditzacio no lineal (ondulant) i la perioditzacio inversa (Schoenfeld, 2021).

Els models de perioditzacio lineals i no lineals semblen ser igual de valids per maximitzar
la hipertrofia muscular. Encara que el model de perioditzacio inversa sembla tenir una
base més logica per la hipertrofia muscular, no ha demostrat uns resultats més eficagos.
No obstant aixd, és necessari més investigacions per unes conclusions més clares
(Schoenfeld, 2021).

Grgic i col (2018) en la seva revisio sistematica van arribar a la conclusié que es poden

aconseguir efectes hipertrofics similars utilitzant un enfocament perioditzat o no
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perioditzat. No obstant aix0, els autors afirmen que hi ha limitacié en els estudis, per
tant, es necessita més investigacio.

Souza i col (2014) ens diuen que I'aceracio de proteines musculars requereix que el cos
sigui desafiat repetits cops gradualment. No obstant aixo, al final sobrecarregar de
manera persistent els recursos del cos amb un entrenament excessiu i una recuperacio
insuficient porta a un estat de sobreentrenament (és a dir, a la fase d’esgotament del
SGA). Per tant, en la perioditzacié de I'entrenament orientat a la hipertrofia muscular, és
molt important col-locar adequadament els periodes de descarrega.

Un periode de descarrega és reduir de manera sistematica la intensitat o el volum de
I'entrenament o les dues variables. Quan es realitza de manera adequada es promou el
restabliment i la recuperacié de manera que afavoreix al progrés continuat (Damas i col,
2016). Una relacio 3:1 (en setmanes) d’entrenament i descarrega és un bon punt de
partida (Schoenfeld, 2021).

La perioditzacio de la intensitat de la carrega és un aspecte important a tenir en compte.
Com s’ha explicat anteriorment les sessions es poden dividir en franges de carregues
elevades (d’1 a 5 RM), carregues moderades (de 8 a 12 RM) i carregues lleugeres (=
20 RM o més). Aquesta variable es pot perioditzar tant amb un model lineal com amb
un ondulant. Schoenfeld (2021) parla inclus de variar les carregues dintre d’'una mateixa
sessid 0 en un mateix exercici (métode piramidal ascendents o descendents). Les
investigacions indiquen que una piramide realitzada amb una franja de carrega amplia
(séries de 15, 10 i 5 RM) produeix majors augments en la massa muscular que una

rutina que contempla franges més limitades (Dos Santos i col, 2018).

Una altra variable a tenir en compte en la perioditzacio és el volum i la freqiéncia. Una
solucio logica és incrementar el volum de manera progressiva al llarg del cicle
d’entrenament. El cicle hauria de comencar amb una dosi de manteniment; a continuacio
el volum s’augmenta de manera sistematica per culminar en un breu cicle amb la dosi
tolerable més alta amb la qual s’obtindra una resposta hipertrofica supercompensatoria.
Després d’un periode de descarrega, el procés es torna a repetir (Schoenfeld, 2021).

Un estudi bastant recent de Bjornsen i col (2019) van proporcionar evidencies que induir
a un estat de sobreesforg funcional mitjangant periodes breus d’entrenament de gran
volum pot augmentar la hipertrofia. Un altre estudi de Hackett i col (2018) sobre el
métode de volum alemany, es veu la importancia de limitar els intents de sobreesforg

funcional a cicles breus.
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Seguint amb la variable de perioditzacio del volum i la frequéncia seria logic estalviar
volum per gastar-lo en aquells grups musculars menys desenvolupant i en consequéncia
realitzar menys séries en els més desenvolupats o que millor responen a I'entrenament
(Schoenfeld, 2021). No obstant aixd, amb aquesta estratégia s’ha de tenir en compte
factors com per exemple el tipus d’exercici, perqué no és el mateix realitzar multiples
séries en esquat que en un rull de biceps, el primer exercici €s molt més exigent i fatigant
que el segon.

El maxim volum recuperable (MRV, maximum recoverable volume) ha sigut proposat
com una estratégia per gestionar el volum al llarg d’un cicle d’entrenament. El MRV és
un concepte orientat al rendiment que avalua la recuperacié en funcioé de la capacitat de

cada un per mantenir les mateixes carregues gradualment (Israetel i Hoffmann, 2017).

2.7. Principis de I’entrenament

Per optimitzar els resultats d'hipertrofia muscular s'han de tenir en compte diverses
consideracions com: el programa d'entrenament, I'experiéncia i nivell de I'individu en el
RT, el génere, la predisposicio genetica i I'estat nutricional. Perd, no ens podem oblidar
d'alguns dels principis d'entrenament que s'han de respectar i tenir en compte tant en la

planificacio a curt, mitja i llarg termini com en les sessions d'entrenament.

Un dels primers principis a fer mencio és el d'individualitzacid, el qual s'ha nomenat en
apartats anteriors de manera indirecta, sobretot en el punt de com determinar el nivell
d'entrenament de forga d'un individu i poder orientar millor la planificacio i preinscripcio
dels exercicis. Aquest principi ens diu que cada persona respon de forma diferent a un

mateix entrenament o estimul per diverses raons (Bernal-Reyesi col, 2014).

Un altre principi molt important i que a vegades en I'entrenament orientat a la hipertrofia
muscular es descuida, és el principi de varietat. El qual pot ajudar a optimitzar els guanys
de massa muscular, com s’ha comentat en I'apartat de seleccié dels exercicis. Un alt
volum d'entrenament esta lligat a que certs elements técnics o exercicis siguin repetits
moltes vegades, conduint a la monotonia i moltes vegades a I'avorriment (Bernal-Reyes i
col, 2014).

El principi de la carrega progressiva és important tenir-lo en consideracio. Aquest principi

ens indica que el treball a realitzar s'ha d'elevar gradualment, perqué si sempre s'entrena

al mateix nivell, el cos s'acostuma a aquell esfor¢ i ja no es donen adaptacions
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fisiologiques, és a dir, el rendiment fisic no es veu millorat, inclis pot empitjorar (Bernal-
Reyes i col, 2014).

Finalment fer mencid a un dels principis més importants: el de continuitat. Aquest principi
fa referéncia a mantenir una continuitat del procés d'entrenament a llarg termini tenint
en consideracio i respectant la relacié entre l'esforg i el descans per tal d'haver-hi

adaptacions croniques (Bernal-Reyes i col, 2014).

2.8. Meétodes per I’entrenament d’hipertrofia

Les practiques tradicionals de Il'entrenament contra resisténcies son la base pel
desenvolupament de la massa muscular. No obstant aixd, a mesura que augmenta
I'experiéncia i els anys en I'entrenament, el subjecte li comenga a ser necessari afegir
practiques avangades per seguir progressant en la hipertrofia muscular i d'aquesta
manera evitar I'estancament. D'altra banda variar el métode d'entrenament pot ser una
eina interessant per donar varietat a I'entrenament i sortir de la monotonia (Counts i col,
2017 i Schoenfeld, 2021).

Segons Schoenfeld (2021) a trets generals les practiques avangades o metodes es
poden classificar en dues categories. Les primeres serien aquelles estratégies
d'acumulacio, que proporcionen la capacitat per arribar a grans volums d'entrenament;
entre aquestes trobem les séries descendents, les superséries i el preesgotament. La
segona categoria serien les estratégies d'intensificacié que sén aquelles que augmenten
la capacitat de la carrega; entre aquestes trobem el descans intrasérie i la sobrecarrega
excéntrica.

Totes les estratégies citades anteriorment conten almenys amb alguna evidéncia
contundent, sigui per recolzar o no donar tanta importancia en els programes

d'hipertrofia muscular.

2.8.1. Meétode tradicional o d’altes intensitats
L’American Collage of Sport Medicine (2009), per I'entrenament de la hipertrofia
muscular recomana entre 1-3 séries per exercici de 8-12 repeticions amb el 70-85%
d’una repeticio maxima (1RM) per principiants i d’entre 3-6 séries d’1-12 repeticions del
70-100% de la 1RM per persones avangades. Segons Schoenfeld i col (2017), les
directrius actuals per I'entrenament de la hipertrofia sén mitjangant intensitats

submaximes superiors al 70% d’una repeticio maxima (RM) i el rang de repeticions optim
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és entre 6-12 repeticions. Es recomanen descansos d’'1 a 2 minuts en programes
d’entrenament per a principiants i intermedis. Per I'entrenament avancgat, la duracio dels
descansos va en funcié dels objectius o la fase de I'entrenament. De manera que es
poden utilitzar descansos de 2-3 minuts amb carregues pesades pels exercicis centrals
de I'entrenament i d’1-2 minuts per altres exercicis amb una intensitat més moderada
(Ahtiainen i col, 2005, Kraemer i col, 1990 i Kraemer i col, 1991).

2.8.2. Métode amb sobrecarrega excéntrica
El métode amb sobrecarregues exceéntriques a part del métode tradicional és el que té
més suport cientific a I'nora de desenvolupar la hipertrofia muscular. Les accions
excéntriques permeten I'Us de carregues maximes que son entre un 20 i 40% majors
que la de les accions concentriques (Schoenfeld, 2021).
S’ha demostrat que les accions excéntriques indueixen a un reclutament preferent de
les miofibril-les tipo Il (Moore i col, 2005). A més, I'entrenament excéntric produeix un
major creixement de la porcié distal del muscul, mentre que el concéntric fonamenta un
major creixement de la zona central (Schoenfeld i col, 2017).
Walker i col (2016) van realitzar un estudi amb l'objectiu de comparar el métode
tradicional i el métode de sobrecarregues excéntriques amb homes entrenats. En
I'estudi van fer servir 3 séries amb un pes que corresponia al 6-10RM. Els subjectes del
métode tradicional s’utilitzava una carrega constant tant per I'accié concéntrica com per
I'excéntrica (6-10RM), en canvi el grup de la sobrecarrega excéntrica se’ls afegia una
carrega addicional del 40% major en la fase excéntrica mitjangant I'is d’alliberadors de
carrega individualitzats.
Segons Schoenfeld (2021) la sobrecarrega excéntrica pot utilitzar-se amb bastant
facilitat amb diversos exercicis basats en maquines, fent I'accié concéntrica de manera
bilateral i 'excéntrica unilateral i en cada repeticio canviar el segment corporal. En canvi
en els exercicis de pesos lliures, un company pot ajudar a aixecar la carrega
supramaxima i I'esportista la baixa amb control.
Encara que no existeixi evidéncia definitiva per la duracié de I'accié excéntrica, un ritme
de 2 segons sembla assegurar que la carrega es baixi de manera controlada (Pereira,
2016 i Shibata i col, 2021).

2.8.3. Meétode cluster o descans intrasérie
El métode tradicional de RT implica la realitzacié continua de les repeticions al llarg

d’'una série, seguida d'un periode de descans. L’entrenament amb descansos intrasérie
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s’ha proposat com a métode per evitar els efectes negatius de la fatiga periférica
(Schoenfeld, 2021).

L’entrenament amb descansos intrasérie (també anomenat descans-pausa o cluster).
En la practica hi ha multitud de formes de portar a terme aquesta estratégia. Les
recomanacions generals per aquest métode prescriuen intervals de descans de 10-30
segons entre repeticidé, encara que no existeixen pautes pel moment en qué s’han
d'implementar aquests intervals de descans durant el transcurs d’'una seérie (Haff i col,
2008).

Com a estrategies més practiques Schoenfeld (2021) ens diu que en els periodes de
descans intrasérie, és important no tenir el pes a sobre, és a dir, descarregar per

complet, per tal que la recuperacié sigui maxima.

2.8.4. Métode baixes intensitats

Burd i col (2012) ens parlen d’'un métode que trenca amb tots els esquemes tradicionals
que es caracteritzen per les altes intensitats. Metodologies d’intensitats tan baixes com
el 30% de I'1 RM i arribant a la fallada muscular (moment en el qual els musculs ja no
poden produir la forga necessaria per aixecar concentricament una carrega), son igual
d’efectives per estimular tasses de sintesis de proteines musculars. Diversos estudis
han trobat que els entrenaments amb carregues baixes (30-60% 1RM) s’obtenen
resultats similars a I'entrenament amb carregues moderades i altes (>60% 1RM)
(Krzysztofik i col, 2019).

2.8.5. Meétode séries descendents o drop set

Les series descendents o també drop set és un dels métodes avancats meés popular
per 'augment de la massa muscular (Schoenfeld, 2021). EI métode implica portar fins a
la fallada muscular concéntrica i després amb descans minim, realitzar tantes
repeticions com sigui possible amb un pes menor. La magnitud de la reduccio sol ser
d'un 20-25% del pes inicial (Fisher i col, 2014). Encara que poden utilitzar-se
percentatges menors, perqué no existeixen unes pautes generalitzades.

Si es desitja, es pot reduir la carrega dues vegades o inclus tres per induir a major fatiga
de les UM (Schoenfeld, 2021).
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2.8.6. Métode superséries i preesgotament

Segons Schoenfeld (2021) 'entrenament amb superséries suposa realitzar dos exercicis
consecutius, amb un descans minim entre séries. Les superséries es poden realitzar
amb diferents configuracions: superseries aparellades (agonista-antagonista),
superséries escalonades (exercicis per musculs de diferents parts del cos), les
superséries compostes (exercicis que impliquin el mateix grup muscular). Aquesta
ultima configuracio, la de les superséries compostes també es pot utilitzar com a
preesgotament de la musculatura diana.

L’entrenament amb superséries és una estratégia popular en el culturisme, pero els seus
suposats beneficis hipertrofics no tenen una base cientifica. Si que existeixen proves
que I'entrenament amb superséries pot millorar I'eficiéncia de la sessio i reduir aixi el
temps d’entrenament (Weakley i col, 2017). A més, pot ser una opci6 viable quan una
persona disposa de poc temps i vol realitzar un entrenament rapid, sense disminuir el

volum de treball previst (Paz i col, 2019).

2.8.7. Métode Alemany de volum o 10x10
El métode Alemany de volum o 10x10 s’origina a Alemanya a la década de 1970 i va
ser utilitzat pels entrenadors nacionals d’aixecament de pesos per augmentar la massa
muscular dels seus atletes fora de temporada. El métode de 10 séries es recomana com

una practica d’entrenament eficag per millorar la hipertrofia muscular (Marsh i col, 2015).

Una sessio del métode 10x10 implica tradicionalment realitzar 10 séries de 10
repeticions (és a dir, 100 repeticions) per un exercici compost. Aquest métode en una
sessio no I'hauriem d'utilitzar per més de 2 exercicis, per evitar acumular un volum molt.
Les séries es realitzen amb carregues del 60% de '1RM (o 20RM) per permetre que
s’arriba a un alt volum d’entrenament. La recuperacioé entre séries és relativament curta

de 60-90 segons per generar un major estres metabdlic (Baker, 2009).
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3. Objectius i hipotesis
En aquest punt del treball esmentaré I'objectiu principal de la revisio sistematica i també
els objectius especifics. Els objectius especifics segueixen un ordre d'importancia.
Després d’haver llegit i posat el dia sobre que diu la literatura cientifica de la hipertrofia
muscular i els diferents métodes per desenvolupar-la, he decidit establir els seglents
objectius:

1. Conéixer quins son els métodes existents per maximitzar els guanys de massa

muscular en individus entrenats.

1.1.  Identificar quin és el métode més utilitzat.

1.2.  Identificar quin és el métode que genera una major hipertrofia muscular.

1.3.  Analitzar els resultats de la combinacié de diferents metodologies orientades

a I'increment de la massa muscular.

Per I'objectiu general he establert la segiient hipotesi:
¢ La metodologia més utilitzada i la que presenta uns beneficis més notables en
'increment de la massa muscular, és la metodologia tradicional: les intensitats
son superiors al 60% de I'1RM; entre 3-5 séries en una sessio d’entrenament;
un rang de repeticions d’entre 6 i 12 i uns descansos amb una duracio de 60-90

segons.
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4. Metode

Per tal de donar resposta als objectius del present estudi, s’ha realitzat una revisié de la
literatura cientifica respectant les linies de recomanacions per a revisions sistematiques
i metanalisis PRISMA (Urrutia i Bonfill, 2010).

La recerca bibliografica es va realitzar al mes de mar¢ de 2021 unicament en la base de
dades PubMed. La recerca bibliografica es va portar a terme mitjangant les seguents
paraules que es van combinar amb indicadors booleans (‘AND’, ‘OR’i ‘NOT): (‘strength
training’ OR ‘hypertrophy training’ OR ‘muscle hypertrophy’) AND (‘different intensities’
OR ‘high load and low load’ OR ‘high loads’ OR ‘low loads’ OR ‘eccentric overload’” OR
‘eccentric training’ OR ‘drop-set’ OR ‘pre-exhaustion’ OR ‘preexhaustion method’ OR
‘pyramidal’ OR ‘crescent pyramid’ OR ‘cluster-set configuration’ OR ‘cluster sets’ OR
‘effects of superset’” OR ‘German volume training’) OR ‘volitional interruption’) NOT

(‘injury’ OR “injuries’ OR ‘cardiovascular’ OR ‘pain’ OR ‘rehabilitation’ OR ‘disease’).

Per tal que la recerca pugui ser reproduida en el cercador de PubMed es va seguir el
seguent procediment: Primer de tot en el result by year es va posar de I'any 2000 al
2021, en el text availability es va seleccionar 'opcio de full text i en l'article type es va
marcar els clinical Trial i els Randomized Controlled Trial. Per altra banda, també es van
modificar els filtres addicionals: posant que la mostra dels estudis siguin homes. |
finalment en la cerca avangada es va posar com a requisit que les paraules claus

apareguin en el titol o en I'abstracta.

Els criteris d’inclusio de la revisio sistematica van ser els seglents: (a) estudis publicats
en els darrers vint-i-un anys (2000-2021), (b) estudis que siguin assajos controlats i
aleatoris i també assajos clinics, (c) les intervencions que avaluin els canvis 'AST del
muscul que tenen una durada minima de sis mesos, (d) estudis que es faci una valoracio
prévia i posterior al programa d’entrenament i (e) estudis que obtinguin una puntuacio
2 5 en escala de PEDro.

Els criteris d’exclusié de la revisio sistematica van ser els seglents: (a) estudis que
estiguin escrits en un altre idioma que no sigui I'anglés, (b) articles en els quals la mostra
no sén humans sans, és a dir, que tinguin una patologia, lesié o dolor i (c) estudis que
relacionin I'aparell cardiovascular o la restriccié del flux sanguini amb la hipertrofia

muscular.
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Després d’haver anomenat els criteris d’inclusio i exclusid, a continuacio es passara a
desenvolupar amb més detall un dels criteris d’inclusié: Un dels que s’han anomenat
anteriorment, és el d’incloure només articles en la revisio sistematica que obtinguin una
puntuacié minima =5 punts en l'escala de PEDro. Segons Mosely i col (2002)
seleccionar articles d’una qualitat mitjana/alta (= 5) és indispensable per arribar a unes

conclusions fiables.

L’escala de PEDro consta d’11 items que tenen en compte el rigor cientific, valorant els
seguents aspectes: criteris de seleccio, assignacio aleatoria dels subjectes, ocultacio de
I'assignacié, comparabilitat de base, cegament dels subjectes, cegament dels
terapeutes, cegament dels avaluadors, seguiment adequat, analisi d’intencié de
tractament, analisi entre grups, mitjanes de puntuacio i variabilitat. Tots, excepte I'item
que avalua els criteris de seleccid, s'utilitzen per calcular la puntuacié final d’'un article

(PEDro, 2021). L’escala de PEDro original esta en I'annex 1 del treball.
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5. Resultats

A continuaci6 es posara el diagrama de la informacié on es veuran les diferents fases
per les quals s’ha passat en la recerca fins a arribar als 14 articles que finalment han

sigut inclosos dintre de la revisio sistematica:

Documents identificats en la primera recerca

(n=2,289)
. ] Documents que les paraules
Documents obtinguts després de claus no apareixen en el titol
modificar els filtres de la base de dades —» o0 abstracta
(n=265) (n=2024)
Documents que les paraules claus Documents exclosos despres
apareixen en el titol o abstracta —> de llegir l'article
(n=40) (n=26)

Estudis inclosos en la
revisio sistematica
(n=14)

Taula 5. Diagrama de flux de la informacio a través de les diferents fases d 'una revisio sistematica (Urrutia i Bonfill, 2010).
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L’analisi dels diferents estudis que han sigut inclosos en aquesta revisié en acord a

I'escala de PEDro i els seus resultats es poden observar en la seguent taula:

Autors Criteri Criteri | Criteri | Criteri | Criteri | Criteri | Criteri | Criteri | Criteri Criteri Criteri | Puntuacié
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11
Amirthalingam N N X N X X X N N v N 6/10
i col (2017)
Angleri i col N N N N X X X N N v N 7/10
(2017)
Coratella i N N N N N N N N N v N 10/10
Schena
(2016)
Davies i col N N N N X X X N N v N 7/10
(2021)
Fink i col N N X N X X X N N v N 6/10
(2017)
Friedmann- N N N N X X X N N v N 7/10
Bette i col
(2010)
Jenkins i col N X X N X X X N N v N 5/10
(2016)
Krentz i col N N X N X X X N N v N 6/10
(2017)
Lasevicius X X X 6/10
i col (2018)
Morton i col N X X X 7/10
(2019)
Nébrega i col N N N N X X X N N v N 7/10
(2018)
Oliver i col N N N N X X X N N v N 7/10
(2013)
Oliver i col N N N N X X X N N v N 7/10
(2016)
Toien i col N N N N X X X N N v N 7/10
(2018)

Taula 6. Criteris escala Pedro i puntuacio final. Taula d'elaboracio propia.

Els 14 articles que han sigut inclosos dintre de la revisio sistematica se’ls ha fet una
analisi per extreure la informacié rellevant. Aquesta analisi consisteix a extreure de tots
els articles: I'objectiu de I'estudi, la variable que s’estudiava (volum o intensitat), la
mostra, el métode o técnica d’entrenament utilitzada, la durada i freqiieéncia de la
investigacio, I'explicaci6 del programa dentrenament i finalment els

resultats/conclusions (taula 7).
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Autors Objectiu/s Duradalfreqiiéncia Programa d’entrenament Resultats/conclusions
Amirthalingam Investigar I'efecte 6 setmanes Els subjectes s’assignen aleatoriament a dos grups: | El metode 10x10, no sembla
i col (2017) d’una intervencio 10 series (n=10) i 5 series (n=9). ser més efectiu que realitzar
d’entrenament de 3 Sessions per 5 series (metode tradicional)
volum Alemany setmana Tres sessions per setmana de rutina dividida: per exercici en l'augment
modificat sobre la Sessié 1: pressié de banca horitzontal i vertical, | d’hipertrofia muscular i forga.
hipertrofia muscular i Minim un descans | traccioé a la politja alta i rem assegut.
la forga. de 24 h entre La sessi6 2: pressié de cames, tisores, extensié de | Per maximitzar els efectes
sessions cames, flexi6 de cames i bessons. de I'entrenament
Variable La sessio 3: pressio d’espatlles, rem vertical, rull de | d’hipertrofia, es recomana
Volum (reps x séries) biceps i extensio de triceps en politja alta. realitzar de 4 a 6 séries per
exercici.
Mostra Les seglents condicions son pels dos grups: 10 reps
Individus entrenatsi (excepte en les abdominals que feien 20 reps); les
sans intensitats utilitzades variaven del 60% al 80% de
19 *H (19-24 anys) I''RM (depenent de 'exercici); els descansos eren de
60 s en les primeres séries i de 90 segons en les
Matode/técnica ultimes i la duracié accié concéntrica i excentrica
d’entrenament (1:0:2).
Métode de volum Lo . . .
Alemany modificat Els |[1d|V|dus‘en finalitzar les sessions _consumien
proteina de seérum de llet (30.8 g de proteina).
(10x10)
Métode tradicional Els participants durant la intervencié, no podien
realitzar cap mena d’entrenament addicional.
Angleri i col Objectiu/s Disseny intraindividual en la qual els subjectes se’ls | Els metodes ascendents
(2017) Comprovar els 12 setmanes assignava a cada cama de manera aleatoria un dels | piramidals i descendents o
efectes del metode tres métodes. El volum era el mateix tant amb una | drop set no promouen
piramidal ascendent i 2 sessions per cama com amb l'altre. Els exercicis pels tres métodes | majors guanys de forca,
el drop set amb el setmana eren premsa unilateral (45°) i extensié de cama. hipertrofia muscular i canvis
meétode tradicional en I'arquitectura muscular en
amb un volum Metode tradicional: La intensitat era del 75% de | comparacio amb
d’entrenament I''RM. 3-5 séries de 6-12 repeticions. No s’arribava a | I'entrenament tradicional
igualat sobre I'1 RM, la *FV. 120 s de descans entre series i exercicis. amb intensitats i volums
AST, I'angle de constants.
separacio i la Métode piramidal ascendent: 3-5 series i les
longitud del fascicle. repeticions en la 1a série (~15 reps al 65% de '1RM),
en la 2a série (~12 reps al 70% de '1RM), en la 3a
Variable serie (~10 reps al 75% de I''RM), en la 4a série (~8
Volum (reps x séries) reps al 85% de I'1 RM) i en la 5a série (~6 reps al 85%
de I'1 RM). Quedar-se a prop o arribar a la *FV. 120
Intensitat (% 1RM) s de descans entre séries i exercicis
Mostra Metode drop set: 3-5 séries. La intensitat inicial és
Individus entrenats del 75% 1RM. La carrega es reduia un 20% i hi havia
32 *H (27+ 3.9 anys, un petita pausa curta (canvi de pes).
1,79 £ 0.0 cm, 84.6 + Cada série fins la *FV, menys la primera (75%) que
8.6 i experiéncia en és a 2 repeticions de la *FV. 120 s de descans entre
el RT 6.4+ 2.0 anys) series i exercicis.
Meétode/técnica Després de cada sessié tots els individus se’ls
d’entrenament donava proteina de sérum de llet (30 g de proteina).
Métode Piramidal
ascendent
Metode drop set
Métode tradicional
Coratella i Objectiu/s 6 setmanes L’estudi estava format per tres grups, els quals se’ls | En finalitzar la investigacio i

Schena (2016)

Avaluar I'efecte de
diferents protocols
de RT sobre la forga
muscular, la
resisténciaila
hipertrofia després
de I'entrenament i
desentrenament.

2 sessions per
setmana

igualava la carrega d’entrenament (% 1RM) en
pressié sobre banca horitzontal.

El grup de IPaccié excéntrica: 5 series x 6
repeticions al 120% de I'1RM (la fase conceéntrica no
la feien, els hi aixecaven la barra). 3 s l'accio
excentrica.

El grup de l'acci6 concentrica: 6 series x 7
repeticions al 85% de I''RM (la fase excéntrica no la
feien, els hi baixaven la barra). 3 s I'acci6 concéntrica.

realitzar els testos inicials,
en tots els protocols utilitzats
es van veure unes millores
similars en I'MRM i massa
corporal. En canvi després
de sis setmanes de

desentrenament, un cop ja
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Variable

Intensitat (% 1RM)

Mostra

Individus sans
entrenats en el RT
34 *H (26 + 3.7 anys,
1.83+11cm, 854+
11.4 kg, minim 3 anys
d’experiéncia en el
RT)

Métode/técnica
d’entrenament

Métode amb
sobrecarrega
excéntrica
Métode concentric

Métode tradicional

El grup del metode tradicional: 4 series x 5
repeticions al 90% de I''RM (realitzaven les dues
fases sense ajuda). Duracié accions (3:0:3).

Els participants durant la intervencio, se’ls va dir que
no executin cap altra activitat.

havent finalitzat I'estudi, i en
tornar a repetir els testos, el
grup de  I'entrenament
excentric va ser I'inic capag
de retenir els augments de
forca. També va ser I'Unic
que va augmentar i
conservar el nombre maxim
de repeticions i la

circumferencia del pit.

Per tant, pot ser recomanat
la seva incorporacié per
contrarestar els efectes
negatius del
desentrenament o la

inactivitat fisica forgada.

Fink i col Objectiu/s 6 setmanes L’entrenament amb els dos grups consistia en una | Aquest estudi proporciona
(2017) Comparar els efectes extensio de triceps en la politja alta. evidencia que el drop set pot
sobre la hipertrofia 2 sessions per ajudar a millorar la resposta
muscular del drop setmana El grup del drop set: Realitzava una sola série amb | hipertrofica. Encara que els
set amb el métode una carrega inicial que li permetia fer 12 RM, després | mecanismes hipertrofics
convencional o Al menys 48 h de se li disminuia la carrega en un 20% cada cop que | exactes d’aquest métode no
tradicional. descans entre arribava a la *FV, i aixi 3 cops consecutius. En els | estan clars. Lalt estrés
Variable sessions canvis de carrega s’intentava perdre el minim de | metabolic, el mecanic i el
Volum (reps x séries) temps possible. dany muscular  podrien
Mostra conduir a respostes
Estudiants El grup del métode convencional: Va realitzar 3 | anaboliques superiors al
universitaris actius séries amb una carrega que li permetia fer 12 RM | metode  tradicional.  No
amb experiéncia (carrega amb la qual arribava a la *FV) i el descans | obstant aixo, els augments
recreativa prévia en era de 90 s). d’hipertrofia sembla que es
el RT donen sense els
La duracié de I'accié concentrica i excéntrica en els | corresponents augments en
16 *H (20-32 anys) dos grups (1:0:2). la forga.
Meétode/técnica . . . .
d’entrenament Els participants durant la intervencié, no podien
Métode Drop set realitzar cap mena d’entrenament de forga addicional.
Métode
tradicional
Friedmann- Objectiu/s 6 setmanes Els subjectes van realitzar com a exercici I'extensié Els resultats van mostrar que
Bette i col Comprovar els de genoll amb una cama i asseguts (en dispositiu la hipertrofia de tot el muscul
(2010) efectes de 3 sessions a la convencional els del metode convencional i en una va ser similar en els dos
I'entrenament setmana (dilluns, maquina controlada per ordinador que permetia grups, no obstant aixo,
concentric/exceéntric dimecres i ajustar la carrega excéntrica pels altres). I'analisi histologic va indicar
d’alta intensitat amb divendres) un major creixement de les
sobrecarrega El grup convencional: Entrenava les dues cames fibores tipo Illx amb la
excentrica amb amb una carrega que els permetia fer 8 RM i feien 6 | sobrecarrega excentrica.
I'entrenament series.
convencional
conceéntric/excéntric El grup amb sobrecarrega exceéntrica: Es va
d’alta intensitat. aplicar la mateixa carrega en la fase concéntrica,
Variable perod I'excentrica es va augmentar un 1.9 que la
Intensitat (% 1RM) conceéntrica i feien 5 séries.
Mostra

Atletes acostumats a
I'entrenament regular
de RT
25*H
Grup convencional
(24.5 + 4.2 anys, 184
+7cm, 805+ 7.8kg
,n=11)

El descans pels dos grups era de 4 minuts. En cap
dels dos grups s’especifica la durada de cadascuna
de les accions.

En els subjectes se’ls hi passa I'escala de BORG en
finalitzar la sessio.
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Grup sobrecarrega
excentrica (24.3 =
3.7 anys, 185 + 7 cm,
79.8 + 8.6 kg n=14)

Métode/técnica
d’entrenament

Métode amb
sobrecarrega
excéntrica

Métode tradicional

Al llarg de I'estudi els subjectes van continuar amb
la seva activitat, perd se’ls va prohibir realitzar un
entrenament de RT addicional intens per les cames
durant almenys 24 h després dels entrenaments fets
en la investigacio.

Morton i col Objectiu/s Disseny intraindividual on els participants a cada | Els resultats proporcionen
(2019) Determinar I'efecte Agut cama se li assignava de manera creuada i aleatoria | evidencia que indica que les
del RT arribant a la un dels quatre protocols de RT unilateral. fibres tipo | i tipo Il s’activen
*FV amb carregues tant amb carregues pesades
pesades contra Protocol 1: 80% de I'{RM durada de I'accié regular | com amb lleugers, sempre
carregues lleugeres i (1:1:1). que s’arribi a la *FV. Per tant,
repeticions de curta i la hipertrofia muscular és
llarga durada sobre Protocol 2: 80% de I''MRM durada de l'acci6 lenta | equivalent.
variables derivades (3:1:3). Aix0 indica que no determina
de I'electromiografia, el llindar d’activaci6 quan
activacio6 de fibres Protocol 3: 30% de ''RM durada de I'accio regular | I'entrenament és portat a la
musculars i (1:1:1). *FV.
senyalitzacié
anabodlica. Protocol 4: 30% de I'1RM durada de l'accié lenta
(3:1:3).
Variable
Intensitat (% 1RM) Tots feien 3 séries amb 180 s de descans.
Mostra
Individus entrenats
de manera recreativa
en el RT (1-3
sessions per
setmana almenys
durant 2 anys)
10 *H (22 + 3 anys,
81.6 +89 kg, 178 £ 6
cm)
Metode/tecnica
d’entrenament
Métode de baixes
intensitats
Métode tradicional
Jenkins i col Objectiu/s 6 setmanes L’entrenament amb els dos grups consistia un rull de | Els resultats d’aquest estudi
(2016) Investigar les biceps amb manuella. indiqguen que sis setmanes
adaptacions 3 dies a la setmana de RT fins a la *FV amb

hipertrofiques, forca i
neuromusculars en
entrenaments d’altes
i baixes intensitats.

Variable

Intensitat (% 1RM)

Mostra

Individus no
entrenats
15*H (21.7+ 2.4
anys, 181.6 £ 67.5
cm, 84.7 + 23,5 kg)

Métode/técnica
d’entrenament

Métode tradicional

Métode de baixes
intensitats

48-72 h descans
entre sessions

Els subjectes van ser assignats aleatoriament a un
dels dos grups:

Grup d’entrenament de carrega alta: 80%de I''RM
(n=8) o grup de carrega baixa: 30% de I''RM (n=7).
En els dos grups es realitzaven 3 series i
I'entrenament es portava a la *FV amb 120 s de
descans. Les repeticions havien de ser a ROM
complet i les duracions de les accions concentriques
i excentriques (1:0:1).

Els individus en finalitzar I'entrenament se’ls hi
proporcionava proteina de serum de llet (150 kcal i 26
g de proteina).

carregues del 30% de ''RM
poden provocar augments
similars en la mida muscular
que I'entrenament al 80% de
'"RM. No obstant aixo,
'entrenament al 80% de
I'MRM , sembla ser superior
en laugment de la forga
muscular.
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Krentz i col
(2017)

Objectiu/s

Comparar
I'entrenament
excéntric d’intensitat
supramaxima amb
I'entrenament
excéntric d’intensitat
submaxima en els
dos casos arribant a
la *FV.

Variable

Intensitat (% 1RM)

Mostra

Sans i amb
experiencia préevia
variada en
I'entrenament.

32 (19 *H)
Grup excéntric
110% 1 RM (26.3 =
6.7 anys, 174.2 £ 9.7
cm, 74.6 + 12.8 kg,
experiencia
d’entrenament 31.5 +
20.1 mesos, n=8)

Grup excentric 80%
1RM (23.3 £7.4
anys, 175.9 + 8.0
cm, 74.2 +11.1 kg,
21.4 £26.3 mesos,
n=9)

Grup control (21.7
+3.2 anys, 170.4
+10.0 cm, 68.6

11.6 kg, 17.6 £15.8

mesos, n=15)

Métode/técnica
d’entrenament

Métode amb
sobrecarrega
excéntrica

8 setmanes

2 sessions a la
setmana (primeres
2 setmanes)

3 sessions a la
setmana (ultimes 6
setmanes)

Minim 72 h de
descans entre
sessions

Flexié unilateral de colze amb manuelles amb la ma
dominant. La ma no dominant ajudava en l'accio
conceéntrica a la dominant.

Hi ha un grup que treballava amb carregues
supramaximes del 110% de I'1 RM i I'altre al 80% de
1 RM.

Les primeres sessions 3 series i anar progressant fins
a arribar a les 6 séries en I'Gltima.

Els dos grups feien I'accié excentrica de 3 s i totes les
series fins a la *FV (moment en el qual l'individu no
pot controlar la carrega durant 3 s en la fase
excentrica). El descans entre series era de 120 s.

A mesura que passaven les setmanes s’adaptava la
carrega (sobrecarrega progressiva).

Els resultats en 'augment de
la mida muscular sén
similars tant amb
I'entrenament excéntric amb
sobrecarregues
supramaximes com amb les
submaximes.
Per tant,
recomanen
sobrecarregues
submaximes, ja que
requereixen menys esforg.

autors
utilitzar

els

Lasevicius
i col (2018)

Objectiu/s

Investigar I'efecte de
diferents intensitats
(pes) de RT sobre
'augment de I'RM i
la AST del vast
lateral i els flexors
de colze.

Variable

Intensitat (% 1RM)

Mostra

Individus actius i
sense experiéncia
previa en el RT
30*H (245 £ 2.4
anys, 180.0 + 0.7 cm,
77 +16.5 kg)

Métode/técnica
d’entrenament

Métode tradicional

Métode de baixes
intensitats

12 setmanes

2 sessions per
setmana

Disseny intraindividual en qué una cama i un brag
treballaven a intensitats del 20% de I'MIRM i l'altra
extremitat se li assigna a I'atzar una d’aquestes tres
possibilitats: 40% 1 RM, 60% 1 RM i 80% 1 RM.

Dues sessions per setmana de flexié unilateral de
colze i premsa unilateral de cames (45°).

El brag que treballava al 20% de I'1RM feien 3 séries.

Es registra el volum total pels del 20% de I''RM per
igualar-lo amb una de les tres possibilitats que li hagi
tocat.

En tots els casos es treballa fins a la *FV i el descans
era 120 s. La duraci6 de laccié conceéntrica i
excentrica (2:0:2).

Els participants durant la intervencié, no podien
realitzar cap mena d’entrenament.

Quan es treballa a intensitats
baixes i altes de RT amb un
mateix volum i arribant a la
*FM, totes les intensitats van
ser efectives per augmentar
la forga i 'AST. No obstant
aixo, la intensitat del 80% de
I'Y'RM es van obtenir millors
resultats en la forga i AST
que les intensitats baixes.
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Oliver i col
(2013)

Objectiu/s

Determinar si
I'entrenament
d’hipertrofia amb
descans intrasérie,
amb la mateixa
carrega, volum total i
descans millorava
més la potencia que
I'entrenament
d’hipertrofia
tradicional.

La hipotesi dels
autors és un major
augment de la
potéencia amb el
cluster, pero una
massa magra i forca
similar amb els dos
metodes.

Variable

Intensitat (%1 RM)

Mostra

Individus entrenats
en el RT
22 *H (25 + 5 anys,
179.71 £ 5.04 cm,
82.1+10.6 kg, 6.5 +
4.5 anys en RT)

Métode/técnica
d’entrenament

Métode cluster

Métode tradicional

12 setmanes

4 sessions per
setmana

Programa d’entrenament per a tot el cos, bé amb
protocols del cluster o tradicionals.

La intensitat variava durant la setmana igual en els
dos grups: del 60% al 75% de I''RM.

El grup tradicional realitzava 4 series de 10
repeticions amb 120 s de descans.

El grup del cluster realitzava 8 séries de 5
repeticions amb 60 segons de descans entre serie.

Els resultats indiquen que
'entrenament  d’hipertrofia
amb el meétode cluster
produeix majors guanys en
la forca i la poténcia que el
tradicional, en canvi els
guanys son similars en la
massa magra amb els dos
métodes.

Nobrega i col
(2018)

Objectiu/s

Investigar els efectes
del RT a altes i
baixes intensitats
arribant a la *FV i
sense sobre la forga
muscular, 'AST,
I'angle de penetracio
i I'activacié muscular
através de 4
protocols diferents.

Variable

Intensitat (% 1RM)

Mostra

Individus que no
havien realitzat RT
en els ultims 6
mesos.

32 *H (18-30 anys,
176.0 + 0.6 cm, 24.3 *
3.9 kg-m2)

Métode/técnica
d’entrenament

Métode tradicional

Métode baixes
intensitats

12 setmanes

2 sessions per
setmana

Cada cama s’assigna aleatoriament a un dels quatre
protocols de RT unilaterals en una maquina
d’extensié de cama convencional.

Tots els grups realitzaven 3 séries amb un descans
de 120 s.

Els quatre protocols que trobem sén els seguents:
80% de I'1RM fins a la *FV.

80% de I'MRM interrompent voluntariament I'exercici
abans de la *FV.

30% de I'1RM fins a la *FV.
30% de ''RM interrompent voluntariament I'exercici
abans de la *FV.

Els guanys de forga i
hipertrofia muscular van ser
similars entre tots els grups,
tant el d’altes intensitats com
el de baixes intensitats
portant-ho o no a la *FV.

Els autors de [l'estudi
recomanen utilitzar el
métode de baixes intensitats
i sense arribar a la *FV amb
poblacions deteriorades
(avis, pacients amb
patologies cardiaques...).
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Oliver i col Objectiu/s Agut L’exercici que realitzaven era I'esquat complet amb | Els resultats van mostrar que
(2016) Comparar barra. Hi ha un grup que el realitzava seguint els | només els protocols
I'alliberacié aguda de protocols de RT tradicionals i I'altre amb descansos | tradicionals produien nivells
miosina entre un RT intraseérie. elevats d'interleucina-15 (IL-
tradicional i un 15) 24 i 48 hores després de
meétode cluster o Els dos grups treballaven a una intensitat del 70% de | I'exercici. La 1I-15 té un
descansos intraserie. I''RM fent 4 séries. paper en laugment de la
massa muscular. Per tant,
El grup de I’entrenament tradicional realitzaven 10 | I'is de descansos intraserie
repeticions amb 120 s de descans. pot ser suboptim per
El grup del métode amb descans intrasérie, | maximitzar la hipertrofia,
realitzaven 5 repeticions de cada serie i | almenys quan els periodes
Variable descansaven 30 segons i després completaven les 5 | de descans intraserie s6n de
Intensitat (% 1 RM) restants. 30 segons.
Mostra
Individus entrenats
en 'entrenament de
resisténcia que
havien de complir
amb uns requisits.
10 *H (27 + 4 anys,
1.80+0,7 cm, 82.8 £
6.7 kg, 16.3 + 3.5%
greix)
Metode/tecnica
d’entrenament
Métode cluster
Métode tradicional
Davies i col Objectiu/s 8 setmanes L’exercici que s'utilitza en I'estudi és el de pressio | No va haver-hi diferéncies
(2021) Explorar els efectes sobre banca horitzontal. Els individus van realitzar | significatives entre els grups.

de I'entrenament
d’hipertrofia
tradicional i el cluster
set amb igualtat de
volum sobre la
hipertrofia muscular i
el rendiment.

Variable

Intensitat (% 1RM)

Mostra

Homes (H) i dones
(D) sans i entrenats
de forma recreativa

Grup cluster

(26.10 £ 7.10 anys, 7
H/4 D, 176.57 + 7.98
cm, 3.78 + 3.64 anys
d’experiéncia en el
RT, 74.24 + 9.99 kg,
22.62 £ 9.93 % greix)

Grup tradicional
(24.59 £ 6.90 anys, 5
H/5 D, 174.23 + 7.59
cm, 5.1 £7.72 anys
d’experiéncia en el
RT, 75.57 + 9.73 kg,
25.67 £11.33 %
greix)

Métode/técnica
d’entrenament

Métode tradicional

Métode cluster

Van comengar amb
3 sessions
setmanals i van
passar a 4.

Minim 48 h de
descans entre
sessions

una fase de familiaritzacié de 3 setmanes abans de
ser assignats a l'atzar a un dels dos programes
d’entrenament.

Grup metode tradicional: 4 series de 5 repeticions
al 85% de I'RM amb 5 minuts de descans entre
series.

Grup descans intrasérie: 4 séries de 5 repeticions
al 85% de I'RM i amb 30 s d’interrupcié entre
repeticio i 3 minuts de descans entre series.

La duracié en segons de cadascuna de les accions
(concentrica: isometrica: excentrica): (1:0:2).

Se’ls comunica als subjectes a l'inici de I'estudi que
evitessin realitzar qualsevol RT i mantinguessin la
seva dieta habitual i activitat fisica.

Encara que es va observar
un resultat favorable petit
pels del métode tradicional
en la regid6 mitjana del
pectoral major. Sembla que
les majors perdues de
velocitat durant les séries en
el métode ftradicional en
comparacié amb el cluster
poden promoure una
hipertrofia muscular superior
en regions especifiques del
pectoral major en subjectes
entrenats de forma
recreativa.
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Toien i col
(2018)

Objectiu/s

Contrastar els
efectes de
I'entrenament de
forga maxima amb o
sense sobrecarrega
excéntrica sobre els
eferents, I'impuls
neural, la capacitat
de generar forga i el
rendiment funcional.

Variable

Intensitat (% 1RM)

Mostra

Sans, no fumadors i

sense familiaritzacié

regular amb el RT de
tronc inferior

53 *H (23 £ 3 anys)

Métode/técnica
d’entrenament

Métode amb
sobrecarrega
excéntrica

Métode de forga
maxima

8 setmanes

3 sessions per
setmana

Els subjectes van ser assignats a un dels tres grups:
grup d’entrenament de forga maxima (n=19), grup
d’entrenament de forga maxima amb
sobrecarrega excéntrica addicional (n=19) i un
grup control que no entrenava (n=15).

Tres sessions per setmana en premsa de cama. El
grup que feia forga maxima: 4 séries de 4
repeticions a una intensitat del 90-95% de I'1RM (en
les dues fases, I'excéntrica sent controlada i la
concentrica a maxima velocitat possible). El descans
era de 180 s.

El grup que se li afegia una sobrecarrega
addicional en la fase excéntrica: Tot era igual que
el de forga maxima, I'iinica diferéncia: és I'increment
manual de la carrega en la fase excéntrica al 150%
de 'MRM.

Els participants durant la intervencio, se’ls indica que
continuin amb la seva activitat fisica habitual.

El grup que entrenava amb
una sobrecarrega excentrica
addicional, no va obtenir
unes millores addicionals,
per tant, la freqiéncia de tret
i el reclutament d’'UM durant
'entrenament de forga
maxima pot ser similar amb
els dos protocols.

Taula 7. Detalls experimentals dels estudis inclosos en la revisio sistematica. Taula d'elaboracio propia.

*H 2> homes// *FV =2 fatiga volitiva

35




Meétodes per I'entrenament de la hipertrofia en individus adults entrenats: Una revisio sistematica

6. Discussio

Avui dia trobem diversos métodes que tenen com a objectiu maximitzar els guanys
d'hipertrofia muscular (Krzysztofik, 2019). De fet, si entrem al cercador Google i posem:
meétodes per I'entrenament de la hipertrofia muscular, trobem una llista nombrosa
d'estrategies avancades alternatives a la tradicional que permeten incrementar la massa
muscular. No obstant aix0, la intencionalitat d'aquesta revisié sistematica ha sigut
contemplar totes aquelles estratégies o métodes que conten almenys amb alguna

evidéncia cientifica contundent per donar suport a o no el seu Us.

En l'actualitat el métode d’entrenament que més evidéncia cientifica té en I'increment
de I'AST és el tradicional, el qual en tots els estudis analitzats s’utilitza com a referencia
per comparar els resultats que s’obtenen amb els meétodes alternatius. Segons
Schoenfeld (2021) el métode d’entrenament tradicional de la hipertrofia muscular hauria
de ser la base de tots els entrenaments orientats a la hipertrofia muscular. Tots els
métodes que seran tractats en aquesta discussio, menys el métode de baixes intensitats
0 carregues, son considerats técniques avancades pel desenvolupament de la

hipertrofia muscular i el seu Us ha de ser perioditzat (Schoenfeld, 2021).

6.1. Metodes per I’entrenament de la hipertrofia muscular

Hi ha tres mecanismes que no s’han esmentat anteriorment, perd que tenen molta
importancia quan es parla de la hipertrofia muscular (Krzysztofik, 2019). EI model
d’hipertrofia tradicional emfatitza en tres factors principals importants: tensié mecanica,
estrés metabolic i dany muscular (Schoenfeld, 2010). Per tant, en funcié del métode
que utilitzem incidirem més en un mecanisme o altre. A continuacié s’incidira en
cadascun d’aquests tres mecanismes, per tal, de poder posteriorment entendre millor

cadascun dels méetodes i el que ens poden aportar per la hipertrofia muscular.

El RT amb carregues pesades (>85 de I'1RM) i un nombre de repeticions baix (1 a 5
RM), amb intervals de descans llargs (3 a 5 minuts), s’orienten en gran magnitud cap a
una major tensié mecanica, que se centra en el desenvolupament de la forga
principalment i no tant de la hipertrofia (American Collage of Sport Medicine, 2009).
Quan es treballa amb aquestes carregues pesades les fibres rapides son reclutades des
de l'inici (Heredia i col, 2013). Per tant, quan el focus principal esta en la tensié mecanica

la variable que destaquem és la de la intensitat de la carrega (pes).
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Una altra variable molt important i que influeix en la hipertrofia muscular és la relacio
dosis-resposta, dosis entesa com el volum i es relaciona amb I'estrés metabolic
(Schoenfeld, 2015). Un major volum de RT (28-30 séries/muscul/setmana) s’associa
amb majors augments en la hipertrofia en comparacid6 amb volums baixos (6-10
series/muscul/setmana) (Schoenfeld i col, 2017 i Schoenfeld i col, 2019). Introduir en la
perioditzacié periodes en els quals es treballi amb un nombre de repeticions intermedi
(6-12), multiples séries (3-6), carregues moderades (60-80% 1RM) i intervals de
descansos curts (60 s) entre séries provoca un major estrés metabolic i pot ser

beneficids per la hipertrofia muscular (Schoenfeld, 2013).

L’dltim mecanisme anomenat que indueix a les millores en la hipertrofia muscular és el
dany muscular. El dany muscular esta molt influenciat pel tipus d’accié muscular. Encara
que lexercici conceéntric i isométric poden causar dany muscular, les accions

excéntriques tenen el major impacta (Clarkson i col, 1986 i MacDougall i col, 1995).

Els diferents métodes inclosos en la revisio sistematica han sigut classificats tenint en
compte el criteri de Schoenfeld (2021) en funcié de si se centren a modificar la variable
del volum (acumulacié) o en funcid de si es centren en la variable de la intensitat

(intensificacio).

6.1.1. Estratégies d’acumulacioé
Métode de séries descendents o drop set
En la revisi6 sistematica formada per 14 articles, dos d’aquests, el d’Angleri i col (2017)
i Fink i col (2017) se centraven a comparar el métode de séries descendents amb els
protocols tradicionals per I'entrenament de la hipertrofia muscular.
El drop set implica realitzar una série fins a la fatiga volitiva voluntaria amb una carrega
determinada (sol ser del 75% de I'1RM) i després reduir-la (20-25%) immediatament
amb un descans minim i continuar I'exercici fins a la fatiga volitiva voluntaria i aixi fins a
dos o tres cops (Schoenfeld, 2011). Les condicions d’aquest métode que implica arribar
a la fallada muscular i que el descans és minim, fa que l'estrés metabdlic sigui alt
(Krzysztofik, 2019).

L’estudi d’Angleri i col (2017) inclos dintre de la revisié sistematica tenia com a objectiu

comprovar els efectes del métode piramidal ascendent i el drop set amb el métode

tradicional amb un volum d’entrenament igualat. La mostra d’aquest estudi estava
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formada per 32 individus (homes) entrenats en el RT amb una experiéncia de 4-8 anys
i d’'una durada de 12 setmanes amb dues sessions setmanals. En els resultats de 'estudi
van veure que els métodes ascendents piramidals i descendents o drop set no
promouen majors guanys de forga, hipertrofia muscular i canvis en I'arquitectura
muscular quan ho comparem amb el métode tradicional amb intensitats i volums
constants. En canvi I'estudi de Fink i col (2017) tenia un objectiu similar, el de comparar
els efectes sobre la hipertrofia muscular del drop set amb el métode tradicional en el
qual van obtenir uns resultats diferents. Aquest estudi comptava amb una mostra de 16
estudiants universitaris (homes) amb experiéncia recreativa en el mén del RT i tenia una
durada de 6 setmanes amb dues sessions setmanals. En els resultats de I'estudi van
veure que el drop set pot ajudar a millorar la resposta hipertrofica. Fink i col (2017) van
justificar-ho en que I'alt estrés metabodlic, el mecanic i el dany muscular podrien conduir
a respostes anaboliques superiors que el métode tradicional.

Per una banda veiem que en quant a millores en la hipertrofia, els resultats de I'estudi
d’Angleri i col (2017) i Fink i col (2017) son diferents. Perd per l'altra banda els dos
estudis coincideixen en qué el drop set no és la millor alternativa si es té com a objectiu
incrementar la hipertrofia muscular. Es logic que aquest métode no incideixi en la millora
de la forca muscular, perqué els descansos sén minims i la tensié mecanica no és

suficient, condicions necessaries per millorar la forga.

Entre els dos estudis trobem algunes diferéncies, com per exemple: la durada de
I'estudi, el nombre de la mostra, el nivell d’entrenament dels individus seleccionats, entre
d’altres. Si tenim en compte aquests aspectes, trobem un balang que ens indica més
fiabilitat de I'estudi Angleri i col (2017) en el qual s’obtenen uns resultats similars en la
hipertrofia muscular amb els dos métodes. A més, aquest estudi presenta una puntuacio

superior en I'escala de PEDro que el de Fink i col (2017).

Per tant, primer de tot i abans de prendre una decisid, s'haurien d'analitzar altres estudis
que tracten la mateixa tematica, perqué no ens podem basar unicament en dos estudis.
Des del meu punt de vista, el drop set és un métode que pot ser interessant incloure'l
en programes d'hipertrofia muscular avangats en moments concrets de la perioditzacio
per donar-li un estimul diferent al cos. Un estimul que genera un alt estrés metabdlic,
superior al del métode tradicional, mecanisme necessari per a la hipertrofia muscular. A

més, no tenim motius per descartar-lo, perqué amb un dels estudis s'obtenen amb ell
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uns resultats similars que el métode tradicional i en l'altre estudi, s'obtenen millors
resultats en quant a hipertrofia.

Per altra banda, no ens podem oblidar que les séries descendents constitueixen una de
les estratégies d'entrenament avangcat més populars pel desenvolupament de la
hipertrofia muscular (Schoenfeld, 2021). Aixo, ens pot indicar que els individus que I'han
utilitzat han obtingut uns bons resultats quant a hipertrofia muscular, perqué si no, no

seria tan popular.

Meétode d’intensitats baixes

El métode de baixes intensitats ultimament esta agafant molt resso, perqué trenca amb
els esquemes que es tenia i feien pensar que era imprescindible carregues altes per
generar adaptacions hipertrofiques (Schoenfeld, 2015). Tots els estudis que analitzen
els efectes d’aquest métode solen utilitzar carregues lleugeres (<60% de I'1RM) i en tots
s’arriba a la fatiga volitiva (Schoenfeld, 2010). La principal raé d’entrenar fins a la fallada

muscular és per maximitzar el reclutament de les UM d’alt llindar (Willardson i col, 2010).

Dintre de la revisio sistematica hi ha quatre estudis, el Jenkins i col (2016), el de
Noébrega i col (2018), el de Lasevicius i col (2018) i el de Morton i col (2019) que
comparen els efectes del métode de baixes intensitats amb el tradicional. Tots quatre
estudis tenien com a objectiu comparar els efectes del métode de baixes carregues (20-
30% de I'1'RM) arribant a la fatiga volitiva voluntaria en totes les séries. D’aquests quatre
estudis, I'inic que la mostra eren individus entrenats en el RT és el de Morton i col (2019)

que havien estat fent entre 1 i 3 sessions per setmana almenys durant 2 anys.

Quant a la durada dels estudis trobem diferéncies: EI de Nobrega i col (2018) i el de
Lasevicius i col (2018) tenien una durada de 12 setmanes; el de Jenkins i col (2016)
una durada de 6 setmanes i finalment el de Morton i col (2019) que durava una sessio,
perqué comparava |'efecte en les variables derivades de I'electromiografia, activacié de
fibres musculars i senyalitzacié anabolica. Quant a la mostra, també trobem varietat: el
que tenia una mostra menys nombrosa, de 10 individus és el de Morton i col (2019); el
de Jenkins i col (2016) comptava amb una mostra de 15 individus i els de Nobrega i col

(2018) i de Lasevicius i col (2018) amb la mostra més gran, formada per 30 individus.
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Els resultats de I'estudi agut de Morton i col (2019), proporcionen evidéncia que indica
I'activacio de les fibres tipo | i tipo Il tant amb carregues pesades com amb lleugers,
sempre que s’arribi a la fallada muscular. En I'estudi de Jenkins i col (2016), el de
Noébrega i col (2018) i el de Lasevicius i col (2018) on la mostra eren individus
desentrenats i que tenien una durada igual o superior a 6 setmanes, els resultats s6n
bastant similars entre ells. Tots ells arriben a unes mateixes conclusions: Quan es
treballa amb carregues lleugeres (20-30% de I'1RM) arribant a la fatiga volitiva voluntaria
en totes les séries, els guanys de massa muscular sén similars als del métode tradicional
d’intensitats superiors (70% de I’'1RM). Un altre aspecte que tornen a coincidir Jenkins i
col (2016), Nobrega i col (2018) i Lasevicius i col (2018) és que el metode de baixes
intensitats no és la millor opcié quan I'objectiu és millorar la forga muscular. Trobem un
altre estudi que corrobora aquests resultats: Schoenfeld (2015) en el seu estudi fet amb
homes ben entrenats, van arribar a les mateixes conclusions que els estudis inclosos
dintre de la revisio sistematica: Sempre que el RT es porti fins a la fatiga volitiva
voluntaria, és possible que la carrega (pes) no afecti tant al creixement muscular.

Per tant, I'evidéncia cientifica no ens demostra que I'entrenament amb baixes intensitats
sigui millor que el métode tradicional o d’altes intensitats, perd si que s’obtenen uns
resultats similars en quan a hipertrofia muscular. Per tant, aquest métode pot ser una
estratégia més per donar variabilitat al nostre entrenament i introduir-la en moments

concrets de la perioditzacié.

Com a aplicacié més practica proposo incloure’l en una setmana de descarrega en la
qual es vol augmentar el volum de I'entrenament, pero reduir la intensitat o inclus deixar
descansar les estructures corporals que estan acostumades a uns pesos alts. Per altra
banda, pot ser interessant la recomanacié de Nobrega i col (2018) d'utilitzar-lo amb
poblacions deteriorades (avis, pacients amb patologies cardiaques), inclus sense haver
d’arribar a la fatiga volitiva. Perqué en el seu estudi hi havia un grup que arriba a la fatiga

volitiva i l'altre es quedava a prop, els dos van obtenir unes millores similars.
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Métode de volum Alemany o 10x10

El métode de volum Alemany és un métode popular i bastant utilitzat pels culturistes.
Encara que aquest métode no compta amb gaire evidéncia cientifica i avui dia només
ens consta un estudi que compara els seus efectes amb el métode tradicional, I'estudi
d’Amirthalingam i col (2017). Segons Marsh i col (2015) el métode de 10 séries es
recomana com una practica d’entrenament eficag per millorar la hipertrofia muscular.
Una sessio del métode 10x10 implica tradicionalment realitzar 10 séries de 10
repeticions per un exercici compost a intensitats del 60% de I'1RM. La recuperacié entre
séries és relativament curta de 60-90 segons per generar un major estrés metabolic
(Baker, 2009).

Per aquest metode en la revisio sistematica només tinc I'estudi d’Amirthalingam i col
(2017), per tant, sera més complicat extreure unes conclusions fiables sobre els seus

beneficis quant a hipertrofia muscular.

L’estudi d’Amirthalingam i col (2017) té una mostra de 19 individus sans i entrenats en
el RT, la durada és de 6 setmanes i es realitzen tres sessions per setmana separades
per un minim de 24 hores. L’objectiu que es té és investigar I'efecte d’una intervencio
d’entrenament de volum Alemany modificat sobre la hipertrofia muscular i la forga. Els
resultats de I'estudi van indicar que aquest métode no sembla ser més efectiu que el de
realitzar 5 seéries (metode tradicional) per exercici en 'augment de la hipertrofia

muscular i la forga.

Des del meu punt de vista personal i independentment dels resultats obtinguts en aquest
estudi, penso que el métode Alemany de volum pot ser una bona opcio6 per introduir en
moments concrets de la perioditzacid, moments en qué és volgui assolir volums maxims.
Un major volum de RT (28-30 séries/muscul/setmana) s’associa amb majors augments
en la hipertrofia en comparaci6 amb volums baixos (6-10 series/muscul/setmana)
(Schoenfeld i col, 2017 i Schoenfeld i col, 2019). Per tant, amb individus avangats que
tinguin com a objectius en determinats microcicles d’entrenament assolir 30 séries (per

grup muscular (volums maxims), possiblement el métode de volum Alemany sigui valid.

Un estudi més recent realitzat per Schoenfeld i col (2019) van arribar a la conclusio que
en condicions de volum equivalent, la frequéncia de I'entrenament contra resisténcies
no sembla tenir un efecte pronunciat en els guanys de massa muscular. Per tant,

introduir el métode Alemany en setmanes que no podem entrenar a la frequéncia
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planificada i que volem assolir el volum establert pot ser una bona estratégia per arribar

al volum planificat per alguns grups musculars.

El métode 10x10 s’hauria d’'intentar no abusar d’ell, perqué pot generar una gran fatiga
i sobreentrenament. Per tant, s’ha d’introduir de manera estratégica en moments
concrets de la perioditzacio: Bjornsen i col (2019) van proporcionar evidéncies que induir
a un estat de sobreesforg funcional mitjangant periodes breus d’entrenament de gran

volum pot augmentar la hipertrofia.

6.1.2. Estrategies d’intensificacio
Meétode de sobrecarrega excéntrica
El métode amb sobrecarregues excéntriques, després del métode tradicional és el que
meés evidéncia cientifica té quant a hipertrofia muscular (Schoenfeld, 2021). Aquesta
estratégia d’entrenament es basa en la capacitat que tenen els musculs per generar una
major forca en la fase excéntrica (20-40% més) en comparacid6 amb les altres
contraccions (Krzysztofik i col, 2019). L’Us de sobrecarregues elevades durant la fase
excéntrica s’associa amb dos dels tres mecanismes esmentats: dany muscular i tensio
mecanica (Schoenfeld, 2010).
En la revisido sistematica s’han inclos quatre estudis que tracten el meétode de
sobrecarrega exceéntrica, el de Friedmann-Bette i col (2010), el de Coratella i Schena
(2016), el de Krentz i col (2017) i el de Toien i col (2018).
En els quatre estudis el nombre de la mostra és considerable, I'estudi de Friedmann-
Bette i col (2010), eren 25 homes acostumats a I'entrenament amb RT i el de Coratella
i Schena (2016) eren 34 homes també entrenats. En canvi I'estudi de Krentz i col (2017)
comptava amb una mostra de 32 persones i el Toien i col (2018) era de 52 persones i
en els dos casos els individus no tenien experiéncia en el RT. La durada dels estudis és
entre 6-8 setmanes i en els tres estudis es treballava a un frequéncia 3, menys el de

Krentz i col (2017) que en les dues primeres setmanes de les 8 era a frequéncia 2.

Aquests quatre estudis quant a aplicacio del métode de sobrecarrega excéntrica trobem
diferéncies i també afegir que no tots el comparen amb el métode tradicional d’hipertrofia
muscular. Per tant, aixo pot ser un desavantatge a I’hora de comparar els resultats dels

estudis.
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A continuaci6 de manera breu explicaré cadascun dels programes
d’entrenament portats a terme en els quatre estudis: En I'estudi de Friedmann-Bette i
col (2010) el grup que aplicava protocols propis del métode excentric, no feia Unicament
la fase excéntrica del moviment amb la sobrecarrega excéntrica com en l'estudi
de Coratella i Schena (2016), sind que també feia I'accié concéntrica. No obstant aixo,
en |'accio concéntrica es reduia la carrega a intensitats del métode tradicional. En I'estudi
de Friedmann-Bette i col (2010) el métode amb sobrecarrega excentrica es comparava
amb el métode tradicional i era I'inic estudi dels quatre que es deixava un descans tant
gran de 4 minuts, més propi de forga maxima i no tant d'hipertrofia. Friedmann-Bette i
col (2010) van veure que la hipertrofia de tot el muscul va ser similar en els dos grups,
no obstant aixo, I'analisi histologic va indicar un major creixement de les
fibres tipo lIx del grup que treballava amb la sobrecarrega excéntrica. Aquest fet
possiblement potser perqué les accions excéntriques indueixen a un reclutament
preferent de miofibril-les tipo Il (Moore i col 2005).

L’estudi de Toien i col (2018) seguia els mateixos protocols que els de Friedmann-Bette
i col (2010) a 'hora d’aplicar el métode excéntric i els resultats quant a hipertrofia van
ser similars en els dos grups. L’Unica diferéncia entre I'estudi de Friedmann-Bette i col
(2010) és el temps de descans i les intensitats superiors (90-95% de I'1RM) de treball
del grup que no utilitzava el métode de sobrecarrega excéntrica.

L’estudi de Coratella i Schena (2016) comparaven tres protocols: Un grup que utilitzava
el métode tradicional, un que utilitzava el de sobrecarrega excéntrica, perd només feia
la fase excéntrica i un altre que utilitzava intensitats propies del metode tradicional, perd
nomeés realitzava I'accié concéntrica. En finalitzar I'estudi els resultats van ser similars
en els tres grups. Aquest estudi a més de comparar els tres protocols citats, també
valorava quins efectes té el métode de sobrecarrega excentrica en comparacié amb els
altres protocols després de 6 setmanes de desentrenament. El que van veure és el grup
que feia servir el métode excentric en la investigacid va ser I'inic capag de retenir els
augments de forga, conservar el nombre maxim de repeticions i la circumferéncia del
pit.

Finalment I'ultim estudi inclos és el de Krentz i col (2017) que comparaven I'entrenament
exceéntric d’intensitat supramaxima amb I'entrenament excéntric d’intensitat submaxima
en els dos casos arribant a la fallada muscular. Aquest estudi I'exercici que es feia era
de flexié de colze unilateral, per tant, I'accié concéntrica s’ajudaven a fer-la amb la ma
no dominant. Quant a hipertrofia muscular els dos grups van obtenir uns resultats

similars, és a dir, no es va veure diferéncia en treballar amb intensitats del 110% de
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I"MRM en l'accié excéntrica a fer-ho amb intensitats del 80% de I'1RM, sempre que

s’arribava a la fallada muscular.

Aquesta discussié ha sigut més complicada de fer, primer de tot perqué no tots els
estudis comparaven el métode amb sobrecarrega excéntrica amb el tradicional i segon
no tots els estudis aplicaven els mateixos protocols a I'hora de fer servir el métode. Per
tant, si ens centren en I'estudi de Friedmann-Bette i col (2010) Coratella i Schena (2016)
que son els unics que comparen l'efecte del métode amb sobrecarrega amb el

tradicional, veiem que els resultats quant a hipertrofia muscular sén similars.

Pot ser una bona estratégia introduir el métode de sobrecarregues excéntriques en els
nostres entrenaments enfocats a la hipertrofia muscular. Perqué se sap que
I'entrenament exceéntric produeix un major creixement de la porcié distal del mascul, a
diferéncia del concéntric que incideix més en la zona mitjana (Schoenfeld, 2017). Aixo
ens fa pensar que si volem que hi hagi un desenvolupament uniforme del muscul,
combinar I'entrenament concéntric amb l'excéntric. En I'estudi Narici i col (2016) van
veure que I'entrenament excéntric actua diferent del concéntric a nivell muscular: en el
conceéntric es va veure que afegia sarcomers en paral-lel (augment de l'angle de
penetracié amb poc canvi en la longitud del fascicle) i que I'entrenament excentric afegia
sarcomers en série (augment de la longitud del fascicle) i un petit augment de I'angle de
penetracio.

Tenint en compte el que diu Schoenfeld (2017) i Narici i col (2016) pot ser beneficids
introduir entrenament amb sobrecarrega excéntrica, sobretot pel desenvolupament
uniforme del muscul. També pot ser interessant per contrarestar els efectes negatius

del desentrenament o la inactivitat fisica forcada (Coratella i Schena 2016).
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Meétode de descans intrasérie o cluster

El métode cluster permet incidir en dos dels tres mecanismes importants per la
hipertrofia muscular: El de tensié mecanica i el d’estrés metabolic (Tufano i col, 2016).
Avui dia no se sap amb exactitud quins sén els millors protocols per obtenir els majors
beneficis d’aquest métode. No obstant aix0, les recomanacions generals prescriuen
descansos de 10-30 segons entre repeticié (Haff i col, 2008). Encara que podem trobar

altres autors com Tufano i col (2016) que parlen d’intervals de 20-60 segons.

L’estudi d’Oliver i col (2013), d’Oliver i col (2016) i Davies i col (2021) han estat els
estudis inclosos en la revisié sistematica que tracten els efectes de I'entrenament amb

descans intrasérie o cluster i el comparen amb el métode tradicional.

Tant Oliver i col (2013) com Oliver i col (2016) i Davies i col (2021) a I'hora de comparar
al metode igualaven el volum d’entrenament, la carrega i el descans entre series entre
el cluster i el métode tradicional. En I'estudi d’Oliver i col (2013) es realitzava amb una
mostra de 22 homes entrenats en RT i tenia una durada de 12 setmanes amb una
frequéncia de 4 sessions per setmana. En canvi I'estudi d’Oliver i col (2016) la mostra
era més reduida de 10 homes entrenats en el RT, perqué la intencionalitat era
comprovar els efectes aguts del descans intraséries i el metode tradicional en
l'alliberacié de miosina. L’ultim estudi el de Davies i col (2021) la mostra era de 21
persones (13 eren homes) entrenades de manera recreativa en RT i la duracié de
I'estudi era de 8 setmanes, comengant amb una freqiéncia 3 i progressant a una de 4
dies a la setmana. Per tant, veiem que les durades dels estudis i el nombre de la mostra
son diferents, perd que tots els estudis compten amb individus entrenats, encara que en

el cas de Davies i col (2021) és de manera recreativa.

Si comparem el programa d’entrenament dels tres estudis citats anteriorment, trobem
bastants diferéncies en totes les variables de la carrega. No obstant aixd, no ens hauria
de sorprendre, tenint en compte el que Haff i col (2008) diuen sobre el desconeixement

que hi ha en relacio les variables del métode.

Els resultats que s’obtenen en els tres estudis son similars. L’estudi d’Oliver i col (2013)
indica que I'entrenament d’hipertrofia amb el métode cluster produeix majors guanys en
la forga i en la poténcia que el metode tradicional, en canvi els guanys son similars en

la massa magra dels els dos métodes. Davies i col (2021) van obtenir uns resultats
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similars, no obstant aix0, els individus que van fer servir el métode tradicional van obtenir
un resultat favorable petit en la regié mitjana del pectoral. Davies i col (2021) els hi
sembla que les majors pérdues de velocitat durant les séries en el métode tradicional
en comparacié amb el cluster poden promoure una hipertrofia muscular superior en
regions especifiques del pectoral major en subjectes entrenats de manera recreativa.
Finalment I'estudi d’Oliver (2016) van veure que els protocols tradicionals produien
nivells elevats d’interleucina-15 (IL-15) en comparacié amb el métode cluster, 24 i 48
hores després de 'exercici. La IL-15 és un aminoacid que té un paper en 'augment de
la massa muscular.

Un factor important del metode cluster i que no s’ha tingut en compte en cap dels tres
estudis és el que ens diu Schoenfeld (2021): Una de les intencionalitats inicials de I'is
del cluster és poder realitzar volums de treball superiors al tradicional, pel fet d’haver-hi

descanso intraséries. En canvi en els tres estudis el volum s’igualava pels dos métodes.

Per tant, no queda tant clar si I'is de I'entrenament amb descansos intraséries €s una
bona estratégia per millorar la resposta hipertrofica. No obstant aix0, pot ser una bona
estratégia si no es busca unicament 'augment de la hipertrofia, siné també el de la forga
i poténcia muscular. Perqué aquest métode d’entrenament pel fet de comptar amb
descansos intraséries, fa que s’evitin els efectes negatius de la fatiga periférica,
necessaris per a la hipertrofia muscular (Schoenfeld, 2021).

Com a valoracio personal prioritzaria I's d’altres métodes per sobre del cluster, perqué
els resultats quant a la hipertrofia muscular no queden gaire clars i a més les variables
de la carrega no estan definides per posar-lo a la practica. Encara que no el descartaria

totalment, siné que m’esperaria a veure els estudis nous que es publiquin.

Després d’analitzar els diferents métodes podem veure que hi ha molts aspectes que
no queden del tot clars i també hem vist que els resultats que s’obtenen amb aquests
meétodes alterns sén similars al metode tradicional. Aixo ens fa pensar que pot ser una
bona estratégia que en moments concrets de la perioditzacio introduir aquests métodes
avancats. Perqué avui dia no podem parlar del millor o el pitjor métode, sind que tots
ens poden aportar algun benefici addicional. Encara que el métode d’entrenament mai
hauria de ser vist com el factor determinat o el més important pels guanys de massa
muscular. Si no que hi ha altres factors que no ens podem oblidar d’ells: Com la
individualitzacié de la perioditzacié i el programa d’entrenament, el descans, la

planificacié nutricional, els principis d’entrenament, etc.
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7. Conclusions

Iniciaré les conclusions fent un recordatori i analisi dels objectius especifics establerts

préviament a iniciar la revisio sistematica i finalitzaré amb un breu resum.

Un dels objectius especifics que em vaig plantejar va ser el d'identificar quin és el
métode més utilitzat. La resposta és simple, el métode més utilitzat quan un individu té
com a objectiu incrementar 'area de la secci6 transversal del muscul és el tradicional.
Sol ser la base de l'entrenament, perqué avui dia és el que té més evidéncia cientifica
sobre els beneficis que presenta. En relaci6 amb aquest objectiu especific, em vaig
plantejar un altre que era identificar quin és el métode que genera una major hipertrofia
muscular. Tenint en compte tots els articles i llibres llegits, no es pot anomenar un
métode com el millor, perqué els majors beneficis s'obtenen quan es té com a base el
métode tradicional i en la perioditzacié es combina amb els altres métodes. No obstant
aix0, si a aquest objectiu el responem tenint en compte el métode amb més suport
cientific, seria el tradicional. L'dltim objectiu especific era el d'analitzar els resultats de
la combinacié de diferents metodologies orientades a l'increment de la massa muscular.
Aquest objectiu no puc donar una resposta ben argumentada tenint en compte
I'evidéncia cientifica, perqué tots els estudis que he analitzat estudien els diferents

meétodes per separat, cap combinava més d'un métode.

Com a conclusié final podem dir que el metode que té més evidéncia cientifica dels
efectes i beneficis sobre la hipertrofia muscular és el métode tradicional. No obstant aixo,
si I'esportista és avangat o molt avangat pot ser-li beneficios introduir metodologies
alternatives en el seu programa d’entrenament per tal que aquest segueixi progressant

i eviti la monotonia i I'estancament.

47



Meétodes per I'entrenament de la hipertrofia en individus adults entrenats: Una revisio sistematica

8. Aplicacions practiques

Per finalitzar aquest estudi, m’agradaria donar unes indicacions més practiques tenint
en compte totes les variables de la hipertrofia muscular. La base d’'un programa
d’entrenament per a individus entrenats hauria de ser la seglent: 3-5 séries de 6-12
repeticions realitzades en un rang de moviment complet; un caracter de I'esforg alt
(quedar-se a 0-2 repeticions de la fatiga volitiva); amb un volum d’entrenament setmanal
alt (20-30 séries/muscul/setmana); una freqiéncia setmanal de 2-3 dies per grup
muscular; utilitzant diferents exercicis per cada grup muscular (pesos lliures, maquines,
politges, exercicis poliarticulars, exercicis monoarticulars); combinant contraccions
conceéntriques i excéntriques; la duracid de la repeticid ha de ser 1:1:2 (concéntrica:
isométrica: excéntrica); hem d’intentar establir un vincle de la ment i el muscul per una
millor activacid muscular; el descans entre séries de 2-3 minuts i cada 3 setmanes

intentar introduir una de descarrega.
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9. Limitacions i prospectiva d’investigacié

Per finalitzar el treball final de grau (TFG) es fara mencio6 de les limitacions de I'estudi i

també es parlara de possibles futures linies d’investigacions.

En les etapes inicials de I'elaboracié del TFG va sortir el primer entrebanc que va fer
que canvies el tipus d’estudi i en conseqliéncia I'enfocament inicial de la tematica. La
meva primera intencionalitat era la de realitzar un estudi quasi-experimental enfocat a
comparar dues metodologies diferents per 'entrenament de la hipertrofia muscular: El
meétode d’intensitats altes o tradicional (superiors al 60% de I'1RM) i el métode
d’intensitats baixes (30% de I'1RM). No obstant aixd, aquest tipus de treball després de
fer un balang dels punts forts i febles amb la meva tutora, vam decidir que no era la
millor opcid. Les seguents causes van fer que féssim un pas enrere i canviar el tipus
d’estudi: La situacioé de pandémia i la incertesa que generava en el tancament i obriment
de les instal-lacions esportives; el poc bagatge que tenia en el mén de la investigacio i
la dificultat per aconseguir una mostra de 12 persones. En resum, una de les
consequéncies que em va generar aquesta limitacio, és la pérdua de gairebé tres
mesos, temps que va passar fins a fer el canvi esmentat.

Seguint amb les limitacions del treball, penso que no va ser la millor decisié 'enfocament
que li he donat a la revisi6é sistematica; no haver limitat els métodes per I'entrenament
de la hipertrofia a tractar, va fer que acabes tractant set métodes diferents. Tenint en
compte que la revisié sistematica incloia 14 articles, va fer que d’algun méetode només
tingues un estudi que I'analitzes i aixd va afectar la qualitat de la discussid, a I'hora de
tractar el métode en concret. Si entrenem a analitzar els estudis utilitzats en la revisio
sistematica, trobem diferents limitacions que poden influir en I'extraccié d’'unes
conclusions fiables: la majoria d’estudis inclosos no controlen la ingesta nutricional, aixo
pot afectar les adaptacions musculars; la durada dels estudis pot ser un factor limitant,
la majoria d’estudi tenen una durada de sis setmanes; també la posada de practica dels
diferents métodes amb mostres de diferents nivells d’entrenament, poden influir en els

resultats.

Deixant de banda les limitacions i dificultats que m’he trobat en la realitzacié de la revisio
sistematica, ara passaré a parlar de les possibles futures linies d’investigacions, les
quals esmentaré seguint un ordre de major a menor interés.

Realitzar primer una revisio sistematica sobre un tema d’interés, penso que és la millor

opcio per fer-te un expert i tenir una bona base, per posteriorment passar a realitzar
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estudis de tipus experimental. Després d’haver dedicat moltes hores de lectura d’articles
i llibres que parlen de I'entrenament contra resisténcies orientat a la hipertrofia muscular,
he vist que avui dia queden moltes incognites per resoldre, és a dir, molts aspectes
relacionats amb I'entrenament de la hipertrofia muscular que s’estan posant en practica
i que no tenen una base cientifica solida sobre la seva efectivitat. Per tant, si en un futur
m’interesses entrar al mon de la investigacié de I'entrenament d’hipertrofia muscular,
tindria moltes possibilitats i arees que tractar.

No obstant aixd, hi ha dues linies d’investigacions que em cridarien especialment
I'atencié: La primera és relacionada amb la idea que tenia inicialment, la de realitzar un
estudi experimental que compari els efectes de I'entrenament d’altes i baixes intensitats
en els resultats d’hipertrofia muscular. Perd amb un petit canvi, que la mostra que siguin
esportistes amb experiéncia en el RT, perqué tots els estudis que he analitzat que
tracten aquesta tematica la mostra son individus sense experiéncia en I'entrenament.
A més, ara mateix em veig més preparat que abans per afrontar un estudi d’aquestes
caracteristiques, perqué parteixo amb la base d’haver llegit molts estudis de tipus

experimental i veure com és porta a terme la investigacio i els passos que segueixen.

Un altre tema que em crida especialment I'atencio és el de veure els efectes de combinar
diferents metodes per I'entrenament de la hipertrofia en el guany de massa muscular.
En la realitzacié de la revisié sistematica, en cap estudi es combinaven diferents
métodes per I'entrenament de la hipertrofia, si no que simplement es comparaven dos
métodes. Per tant és una incognita que es podria estudiar i tenint en compte tots els
métodes existents, possibilita nombroses combinacions tant en una sessié o microcicle

d’entrenament.

Finalment un altre tema que m’ha despertat interés és el métode Alemany de volum o
10x10, perqué és un dels métodes que menys estudis publicats es poden trobar. Per
tant, pot ser un bon tema d’investigacié, el qual aportaria nou coneixement al mon de la

hipertrofia muscular.
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11. Annex
11.1. Annex 1

A continuacié s’adjuntara el document original de I'escala de PEDro utilitzat per

seleccionar els articles que s’han inclos dintre de la revisio sistematica:

Escala PEDro-Espafiol

1. Los criterios de eleccién fueron especificados noQd siQ donde:

2. Los sujetos fueron asignados al azar a los grupos (en un estudio cruzado,
los sujetos fueron distribuidos aleatoriamente a medida que recibian los

tratamientos) no @ sid donde:
3. Laasignacién fue oculta noQd siQ donde:
4. Los grupos fueron similares al inicio en relaci6n a los indicadores de

pronostico més importantes noQ siQ donde:
5. Todos los sujetos fueron cegados noQd siQ donde:
6. Todos los terapeutas que administraron la terapia fueron cegados no @ siQ donde:

7. Todos los evaluadores que midieron al menos un resultado clave fueron
cegados noQ siQ donde:

8. Las medidas de al menos uno de los resultados clave fueron obtenidas de
mas del 85% de los sujetos inicialmente asignados a los grupos noQd siQ donde:

9. Se presentaron resultados de todos los sujetos que recibieron tratamiento
o fueron asignados al grupo control, o cuando esto no pudo ser, los datos
para al menos un resultado clave fueron analizados por “intenci6n de tratar” no O siQ  donde:

10. Los resultados de comparaciones estadisticas entre grupos fueron informados
para al menos un resultado clave noQ siQ donde:

11. El estudio proporciona medidas puntuales y de variabilidad para al menos
un resultado clave no @ siQ donde:

La escala PEDro estd basada en la lista Delphi desarrollada por Verhagen y colaboradores en el Departamento de
Epidemiologia, Universidad de Maastricht (Verhagen AP et al (1998). The Delphi list: a criteria list for quality
assessment of randomised clinical trials for conducting systematic reviews developed by Delphi consensus. Journal
of Clinical Epidemiology, 51(12):1235-41). En su mayor parte, la lista estd basada en el consenso de expertos y no en
datos empiricos. Dos items que no formaban parte de la lista Delphi han sido incluidos en la escala PEDro (ftems 8 y
10). Conforme se obtengan mis datos empiricos, serd posible “ponderar” los ftems de la escala, de modo que la
puntuacién en la escala PEDro refleje la importancia de cada ftem individual en la escala.

El propésito de la escala PEDro es ayudar a los usuarios de la bases de datos PEDro a identificar con rapidez cuales
de los ensayos clinicos aleatorios (ej. RCTs o CCTs) pueden tener suficiente validez interna (criterios 2-9) y
suficiente informacién estadistica para hacer que sus resultados sean interpretables (criterios 10-11). Un criterio
adicional (criterio 1) que se relaciona con la validez externa (“generalizabilidad™ o “aplicabilidad” del ensayo) ha
sido retenido de forma que la lista Delphi esté completa, pero este criterio no se utilizard para el célculo de la
puntuacién de la escala PEDro reportada en el sitio web de PEDro.

La escala PEDro no deberfa utilizarse como una medida de la “validez” de las conclusiones de un estudio. En
especial, avisamos a los usuarios de la escala PEDro que los estudios que muestran efectos de tratamiento
significativos y que puntien alto en la escala PEDro, no necesariamente proporcionan evidencia de que el tratamiento
es clinicamente qtil. Otras consideraciones adicionales deben hacerse para decidir si el efecto del tratamiento fue lo
suficientemente elevado como para ser considerado clinicamente relevante, si sus efectos positivos superan a los
negativos y si el tratamiento es costo-efectivo. La escala no deberfa utilizarse para comparar la “calidad” de ensayos
realizados en las diferentes dreas de la terapia, basicamente porque no es posible cumplir con todos los ftems de la
escala en algunas dreas de la prictica de la fisioterapia.

Ultima modificacién el 21 de junio de 1999. Traduccién al espafiol el 30 de diciembre de 2012
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Notas sobre la administracién de la escala PEDro:

Todos los criterios Los_puntos solo se otorgan cuando el criterio se cumple claramente. Si después de una lectura
exhaustiva del estudio no se cumple algin criterio, no se deberia otorgar la puntuacién para ese criterio.

Criterio 1 Este criterio se cumple si el articulo describe la fuente de obtencién de los sujetos y un listado de los
criterios que tienen que cumplir para que puedan ser incluidos en el estudio.

Criterio 2 Se considera que un estudio ha usado una designaci6n al azar si el articulo aporta que la asignacién fue
aleatoria. El método preciso de aleatorizacion no precisa ser especificado. Procedimientos tales como
lanzar monedas y tirar los dados deberfan ser considerados aleatorios. Procedimi de asignacién

cuasi-aleatorios, tales como la asignacién por el nimero de registro del hospital o la fecha de nacimiento,
o la alternancia, no cumplen este criterio.

Criterio 3 La asignacién oculta (enmascaramiento) significa que la persona que determina si un sujeto es susceptible
de ser incluido en un estudio, desconocfa a que grupo iba a ser asignado cuando se tomé esta decisién. Se
puntda este criterio incluso si no se aporta que la asignacién fue oculta, cuando el articulo aporta que la
asignacion fue por sobres opacos sellados o que la distribucién fue realizada por el encargado de
organizar la distribucién, quien estaba fuera o aislado del resto del equipo de investigadores.

Criterio 4 Como minimo, en estudios de intervenciones terapéuticas, el articulo debe describir al menos una medida
de la severidad de la condicién tratada y al menos una medida (diferente) del resultado clave al inicio. El
evaluador debe asegurarse de que los resultados de los grupos no difieran en la linea base, en una cantidad
clinicamente significativa. El criterio se cumple incluso si solo se presentan los datos iniciales de los
sujetos que finalizaron el estudio.

Criterio 4, 7-11 Los Resultados clave son aquellos que proporcionan la medida primaria de la eficacia (o ausencia de
eficacia) de la terapia. En la mayoria de los estudios, se usa més de una variable como una medida de
resultado.

Criterio 5-7 Cegado significa que la persona en cuestién (sujeto, terapeuta o evaluador) no conocfa a que grupo habfa

sido asignado el sujeto. Ademds, los sujetos o terapeutas solo se consideran “cegados” si se puede
considerar que no han distinguido entre los tratamientos aplicados a diferentes grupos. En los estudios en
los que los resultados clave sean auto administrados (ej. escala visual analégica, diario del dolor), el
evaluador es considerado cegado si el sujeto fue cegado.

Criterio 8 Este criterio solo se cumple si el articulo aporta explicitamente tanto el nimero de sujetos inicialmente
asignados a los grupos como el nimero de sujetos de los que se obtuvieron las medidas de resultado clave.
En los estudios en los que los resultados se han medido en diferentes momentos en el tiempo, un resultado
clave debe haber sido medido en més del 85% de los sujetos en alguno de estos momentos.

Criterio 9 El anilisis por intencién de tratar significa que, donde los sujetos no recibieron tratamiento (o la
condicién de control) segin fueron asignados, y donde las medidas de los resultados estuvieron
disponibles, el andlisis se realizé como si los sujetos recibieran el tratamiento (o la condicién de control)
al que fueron asignados. Este criterio se cumple, incluso si no hay mencién de andlisis por intencién de
tratar, si el informe establece explicitamente que todos los sujetos recibieron el tratamiento o la condicién
de control segiin fueron asignados.

Criterio 10 Una comparaci6n estadistica entre grupos implica la comparacién estadistica de un grupo con otro.
Dependiendo del disefio del estudio, puede implicar la comparacién de dos o mds tratamientos, o la
comparacién de un tratamiento con una condicién de control. El anilisis puede ser una comparacién
simple de los resultados medidos después del tratamiento administrado, o una comparacién del cambio
experimentado por un grupo con el cambio del otro grupo (cuando se ha utilizado un anélisis factorial de
la varianza para analizar los datos, estos tltimos son a menudo aportados como una interaccién grupo x
tiempo). La comparacién puede realizarse mediante un contraste de hipétesis (que proporciona un valor
"p", que describe la probabilidad con la que los grupos difieran sélo por el azar) o como una estimacién
de un tamafio del efecto (por ejemplo, la diferencia en la media o mediana, o una diferencia en las
proporciones, o en el nimero necesario para tratar, o un riesgo relativo o hazard ratio) y su intervalo de
confianza.

Criterio 11 Una estimacion puntual es una medida del tamafio del efecto del tratamiento. El efecto del tratamiento
debe ser descrito como la diferencia en los resultados de los grupos, o como el resultado en (cada uno) de
todos los grupos. Las medidas de la variabilidad incluyen desviaciones estindar, errores estdndar,
intervalos de confianza, rango intercuartilicos (u otros rangos de cuantiles), y rangos. Las estimaciones
puntuales y/o las medidas de variabilidad deben ser proporcionadas grificamente (por ejemplo, se pueden
presentar desviaciones estindar como barras de error en una figura) siempre que sea necesario para
aclarar lo que se estd mostrando (por ejemplo, mientras quede claro si las barras de error representan las
desviaciones estdndar o el error estdndar). Cuando los resultados son categéricos, este criterio se cumple
si se presenta el nimero de sujetos en cada categoria para cada grupo.
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