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RESUMEN

Introduccién: El uso de la impedancia bioeléctrica ha ganado popularidad en la evaluacion y el monitoreo del
estado nutricional. El dngulo de fase se utiliza para estimar la composicién corporal y la integridad celular.
Objetivo: Determinar el angulo de fase y correlacionarlo con distintas medidas de estructura y composicion
corporal en practicantes de fisicoculturismo y fitness. Metodologia: Estudio no experimental de corte
transversal, con 37 sujetos, hombres y mujeres. Se utilizd6 un analizador de impedancia bioeléctrica
multifrecuencia, marca InBody ®, modelo S10 para medir el dngulo de fase y composicién corporal, ademads se
midio talla y peso de cada sujeto. Resultados: La media de edad para la poblacion fue de 26.6 afios, 26.0 para
hombres y 28.4 para mujeres. Se encontrd diferencias estadisticamente significativas entre hombres y mujeres
para todas las variables de estructura y composicion corporal p <0.05. El angulo de fase promedio en la
poblacién estudiada fue de 8.74 para hombres y 6.91 para mujeres p <0.05. El angulo de fase esta
correlacionado directa y significativamente con la cantidad de agua intracelular y la masa musculo esquelética,
con la masa grasa corporal se encontré una correlacién inversa en hombres y en mujeres. Conclusiones: El
angulo de fase se correlaciond directamente con la cantidad de agua intracelular y la masa musculo
esquelética e inversamente con la masa grasa corporal tanto en hombres como en mujeres.
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ABSTRACT

Introduction: The use of bioelectric impedance has gained popularity in the evaluation and monitoring of
nutritional status. The phase angle is used to estimate body composition and cell integrity. Aim: To determine
the phase angle and correlate it with different measures of body structure and composition in bodybuilding
and fitness practitioners. Methodology: A non-experimental cross-sectional study was carried out with 37
subjects, men and women. A multi-frequency bioelectric impedance analyzer, InBody ® brand, model S10 was
used to measure the phase angle and body composition, also height and weight of each subject was
measured. Results: The average age for the population was 26.6 years, 26.0 for men and 28.4 for women.
Significant statistically differences between men and women were found for all structure variables and body
composition p <0.05. The average phase angle in the study population was 8.74 for men and 6.91 for women p
<0.05. The phase angle was directly and significantly correlated with the amount of intracellular water and
skeletal muscle mass. With the body fat mass an inverse correlation was found in men and women.
Conclusions: The phase angle was directly correlated with the amount of intracellular water and skeletal
muscle mass and inversely with body fat mass in both men and women.

Keywords: Phase angle, body composition, bodybuilding
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1.Introducciéon

El uso de la impedancia bioeléctrica ha ganado
popularidad en la evaluacién y el monitoreo del
estado nutricional. La impedancia (Z), medida
en ochmios, es la raiz cuadrada de la suma de
los cuadrados de la resistencia (R) y la reactan-
cia (Xc) y es dependiente de la frecuencia. La R
es la oposicién pura de un conductor biolégico
al flujo de una corriente eléctrica alterna, mien-
tras que la Xc es el efecto de la resistencia debi-
do a la capacitancia, almacenamiento de carga
eléctrica en un condensador, producida por las
interfaces de los tejidos y las membranas celu-
lares. La capacitancia hace que la corriente deje
atras la tension, creando un cambio de fase. Es-
te cambio se cuantifica geométricamente como
la transformacion angular de la relacion de la
Xc a la R, o el dngulo de fase (AF).(1) El AF se
puede calcular directamente de la R y la Xc co-
mo el arco tangente (Xc/R) x 1802/m. Por lo tan-
to, el angulo de fase, por una parte, es
dependiente de la capacitancia de los tejidos
(Xc) asociado con la celularidad, tamafno de la
célula, e integridad de la membrana celular, y
por otro lado del comportamiento de la R, que
depende principalmente de la hidratacion de
los tejidos.(2,3)

El andlisis de impedancia bioeléctrica es una
herramienta util ya que no es invasivo, se pue-
de realizar en casi cualquier paciente, no causa
dolor y tiene una alta precisién intra e inter ob-
servador (coeficiente de variacion = 2.7 %
-4.0%).(3,4) Aunque la impedancia bioeléctrica
no es un método directo para la medicidon de
composicion corporal, proporciona estimacio-
nes indirectas de la medicion de la impedancia
de los tejidos corporales a una corriente eléctri-
ca (5) lo que la convierte en una buena herra-
mienta para la evaluacion del estado
nutricional del sujeto. Estudios previos han uti-
lizado el AF para predecir la masa celular cor-
poral (MCC), por esta razén también se ha
utilizado como un indicador nutricional en
adultos y nifios, también han correlacionado el
AF con el género, la edad y el indice de masa
corporal (6,7), ademas existe una gran cantidad
de ensayos clinicos que proponen el AF como
un marcador prondstico Util en condiciones cli-
nicas, como en cirrosis hepatica (8), varios tipos
de céncer (9, 10, 11), esclerosis sistémica (12),
supervivencia en pacientes con VIH-positivos
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(13), y estado nutricional en pacientes quirurgi-
cos.(14) Sin embargo, y frente a estos estudios,
existe una limitada evidencia acerca del AF en
personas con masa muscular incrementada;
por lo cual, el objetivo del presente estudio es
determinar el angulo de fase y correlacionarlo
con distintas medidas de estructura y composi-
cion corporal en practicantes de fisicoculturis-
mo vy fitness.

2.Metodologia
2.1. Disefio y Poblacidn de estudio

Estudio no experimental de corte transversal.

Se tomaron los datos de 37 sujetos, hombres y
mujeres, mayores de 18 afios, el dia previo a la
competencia provincial de fisiculturismo, po-
tencia y fitness 2020, realizado anualmente en
la provincia de Chimborazo- Ecuador

2.2. Consideraciones éticas:

Previo a la obtencién de la informacién se ex-
plicé sobre el procedimiento, la ausencia de
riesgos personales y de salud del uso de la im-
pedancia bioeléctrica, la confidencialidad de los
datos y el objetivo de la investigacion. Todos los
participantes brindaron su consentimiento in-
formado por escrito para participar en esta in-
vestigacion.

2.3. Instrumentos y variables
Antropometria

Antes de ser colocados en el analizador de im-
pedancia bioeléctrica, se midié talla y peso de
cada sujeto, utilizando las técnicas estandariza-
das segun el protocolo ISAK.(15) La talla se ob-
tuvo con estadimetro digital, marca InBody ©,
modelo BSM170 y el peso en una balanza digi-
tal, marca InBody ®, modelo 120 Stand. Las me-
diciones fueron tomadas por personal
calificado con certificacion ISAK 1.

Composicion corporal y dngulo de fase

Se obtuvo datos de indice de masa corporal
(IMC), masa grasa corporal (MGC), masa libre
de grasa (MLG), contenido mineral dseo (CMO),
masa musculo esquelética (MME), indice de
musculo esquelético (IME), agua corporal total
(ACT) y angulo de fase (AF), utilizando un anali-
zador de impedancia bioeléctrica
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multifrecuencia, marca InBody ®, modelo S10
de procedencia Coreana. El personal calificado
siguié los procedimientos recomendados por
Kyle UG y cols para la recoleccién de medicio-
nes de angulo de fase (4). En caso de que los in-
vestigadores presentaron dudas en los
resultados de la medicién se volvié a tomar las
mediciones por dos ocasiones mas, cercioran-
dose de que se cumpla los procedimientos.

Las mediciones se realizaron colocando 2 elec-
trodos en cada mano (digito medio y digito pul-
gar) y 2 electrodos en cada pie (maléolo medial
y maléolo lateral). Los sujetos estaban en decu-
bito supino (acostados boca arriba) en una ca-
milla, con los brazos en un angulo de 30° con
respecto al cuerpo y las piernas sin tocarse en-
tre si ni con material eléctricamente conductor
de la camilla. Previo a la colocacién de los elec-
trodos se controld que el sujeto este recostado
durante al menos 15 minutos para que sus li-
quidos corporales estén distribuidos equitativa-
mente.

El analizador InBody S10 utiliza un método seg-
mental directo multifrecuencia (1, 5, 50, 250,
500 y 1000 kHz). Este estudio registré las medi-
ciones a 50 kHz, ya que los estudios han de-
mostrado que el AF a 50 kHz permite Ia
discriminacién de la distribucién de corriente
intra y extracelular.(16, 17)

2.4. Andlisis estadistico

Se utilizaron medias y desviaciones estandar
para describir las caracteristicas basales de los
pacientes, incluidos datos demograficos y datos
de estructura y composicién corporal. Se deter-
mind el valor de la media del dngulo de fase
corporal para cada sexo.

Se utilizé prueba T de hipdtesis para muestras
independientes para establecer las diferencias
seguln sexo. Se utilizd también pruebas de co-
rrelacion (R cuadrado) para evaluar la asocia-
cion entre el AF y las medidas de estructura y
composicion corporal. Se considerd estadistica-
mente significativo un valor de p < 0.05 y una
correlacion fuerte un R cuadrado > 0.5

3. Resultados

La poblacién final estuvo constituida por 37 su-
jetos, 27 (72.9 %) hombres y 10 (27.1 %) muje-
res. La media de edad para la poblacién total
fue de 26.6 afios, 26.0 para hombres y 28.4 pa-
ra mujeres. Los hombres presentan valores mas
altos en todas las variables estudiadas que las
mujeres, excepto en masa grasa corporal que
es mayor en mujeres que en hombres. Se en-
contré diferencias estadisticamente significati-
vas para todas las variables de estructura y
composicion corporal p <0.05 (Tabla 1).

v Jotsl - Hombro  Mujer
Edad, anos 266 74 26.0x6.6 284+94 0.4715
Talla, cm. 165.3 7.5 169.1 +4.4 155.2+3.8 <.0001**
Peso, Kg. 649 £12.4 70.2+10.2 50.8+41 <.0001**
IMC, Kg/m? 23.6 = 3.1 245+3.0 21.1x1.3 <.0001**
MGC, kg. 84 + 3.9 7.7 £39 10.4 = 3.4 0.0483*%*
MLG, kg. 56.6 £129 626+9.3 40441 <.0001**
CMO, kag. 3.2+0.7 35+0.6 24 +0.3 <.0001**
MME, Kg. 32.5+8.1 36.2+ 58 22.3+x2.7 <.0001**
IME, Kg/m? 83x20 8919 6.4 +£0.7 <.0001**
ACT, kag. 41.3+95 457+6.9 294+ 3.0 <.0001**

Tabla 1. Caracteristicas demograficas, de estructura y composicion corporal de los sujetos de estudio globales y
estratificados seglin sexo Media * Desviacion Estdndar IMC=indice de masa corporal; MGC= masa grasa corporal,
MLG=masa libre de grasa; CMO= contenido mineral 6seo; MME= masa musculo esquelética; IME; indice de musculo
esquelético; ACT= agua corporal total; ** estadisticamente significativo.
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El dngulo de fase promedio en la poblacién es-
tudiada fue de 8.74 para hombres y 6.91 para
mujeres, diferencias que son estadisticamente
significativas p <0.05 (Figura 1).

esquelética e indice musculo esquelético
p<0.05, sin embargo, solamente se encontrd
una correlacion fuerte entre AF e indice de
musculo esquelético R cuadrado > 0.5. En mu-

jeres, se encontrd correlaciones estadistica-
mente significativas entre el AF y agua corporal
total, agua intracelular, masa grasa corporal,
masa libre de grasa y masa mus musculo es-
guelética p<0.05, solamente se encontré una

Angulo de Fase Corporal

18-“

16 correlacidon fuerte entre AF y agua intracelular y
o masa musculo esquelética R cuadrado > 0.5
]
o8 (Tabla 2).
O 14
U . .7
a 4. Discusion
L
o 12 El objetivo de este estudio fue determinar el
© / . ..
o angulo de fase y correlacionarlo con distintas
3, 10- medidas de estructura y composiciéon corporal
£ en personas que realizan ejercicio con la finali-
3- dad de incrementar la masa muscular, la sime-
edin8.73704 tria y la definicion del cuerpo (culturismo).(18)
edla:o. [P . . . 7
6 Media:6.91 Las investigaciones sobre el dngulo de fase han

sido direccionadas principalmente a identificar
a éste como un indicador prondstico de la evo-
lucién de distintas patologias, mas no se ha
considerado en estudios con personas sanas ni
en personas que practican culturismo, convir-
tiéndose esta investigacién en una de las pri-
meras sobre dangulo de fase y composicidon
corporal de sujetos practicantes de fisicocultu-
rismo y fitness.

Figura 1. Angulo de fase corporal promedio de los sujetos
de estudio, segiin sexo p: 0.0076** **estadisticamente
significativo

En hombres, se encontrd correlaciones estadis-
ticamente significativas entre el AF y agua in-
tracelular, masa grasa corporal, masa musculo

Angulo de fase corporal

Variable Hombre Mujer

R cuadrado P R cuadrado P

Edad 0.025* 0.4335 0.017* 0.7169
Talla 0.001 0.8719 0.041 0.5729
ACT 0.116 0.0819 0.425 0.0411**
AIC 0.168 0.0336** 0.505 0.0211**
AEC 0.044 0.2928 0.259 0.1325
IMC 0.012 0.5757 0.002* 0.8932
MGC 0.245* 0.0087** 0.463* 0.0303**
MLG 0.101 0.1057 0.449 0.0339**
CMO 0.115 0.0836 0.328 0.0837
MME 0.169 0.0329** 0.508 0.0206**
IME 0.631 <.0001** 0.299 0.1021

Tabla 2. Correlacion del angulo de fase corporal con diferentes variables de estructura y composicion corporal, por sexo
ACT= agua corporal total; AIC= Agua intracelular; AEC= agua extracelular; IMC=indice de masa corporal; MGC= masa grasa
corporal, MLG=masa libre de grasa; CMO= contenido mineral éseo; MME= masa musculo esquelética; IME; indice de
musculo esquelético; *correlacion inversa; **estadisticamente significativo
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Entre los principales resultados encontrados en
esta investigacion estan las diferencias en la
composicion corporal entre hombres y mujeres,
los hombres presentaron mayor cantidad de
masa muscular, masa dsea, agua y estatura, las
mujeres por su parte mostraron mayor canti-
dad de masa grasa que los hombres, todas es-
tas caracteristicas propias del dimorfismo
sexual.(19) Se ha observado que personas con
enfermedades crdnicas tienen angulos de fase
mas bajo que personas saludables, la evidencia
sugiere que las personas activas, incluso aque-
llas con enfermedades crdnicas, tienen mejor
angulo de fase (20, 21), y como consecuencia,
mejores resultados de salud.

El promedio de angulo de fase tanto en hom-
bres como en mujeres de este estudio fue alto
(hombres 8.7, mujeres 6.9) comparado con los
valores promedio de angulo de fase para adul-
tos jovenes reportados en una revision sistema-
tica y de meta-analisis, en la cual se mencionan
angulos de fase para hombres de 6.9 a 7.2 y pa-
ra mujeres de 6.1 a 6.2.(22) Si se compara el
promedio de angulo de fase entre hombres y
mujeres, se puede evidenciar que los hombres
tienen un angulo de fase mds alto debido a su
mayor cantidad de masa celular corporal, es
decir, masa musculo esquelética.(23)

El dngulo de fase se correlaciona significativa-
mente y positivamente con la masa magra y
masa celular corporal, pero esta inversamente
relacionado con la cantidad de agua extracelu-
lar en adultos sanos.(24) En esta investigacién
se hallé que el angulo de fase esta correlacio-
nado directa y significativamente con la canti-
dad de agua intracelular y la masa musculo
esquelética, mas no con la masa grasa corporal,
con la cual se evidencié una correlacion inversa
en hombres y en mujeres. Este hallazgo es simi-
lar a lo encontrado en un estudio realizado en
atletas de diferentes disciplinas que fueron
evaluados por bioimpedancia en el cual se en-
contré que el angulo de fase se asocid positiva-
mente con el agua intracelular y agua corporal
total en hombres y negativamente con el por-
centaje de grasa corporal en mujeres.(25)

Las correlaciones encontradas en la presente
investigacién entre dngulo de fase y los diferen-
tes componentes de la composicién corporal
son mas altas en mujeres que en hombres. La
composicion corporal y el monitoreo de fluidos

46

corporales es un tema relevante en deportes,
una masa grasa corporal elevada, la hipo hidra-
tacion y la acumulacion de liquidos (relacién
agua intra y extracelular) pueden afectar los re-
sultados de la impedancia bioeléctrica (24), por
lo tanto, se necesitan mdas trabajos de investi-
gacion para mejorar la comprension del signifi-
cado del dngulo de fase a nivel fisioldgico en
este grupo de estudio.

5. Conclusiones

El promedio de angulo de fase, tanto en hom-
bres como en mujeres en el presente estudio,
fue alto. El dngulo de fase estd correlacionado
directa y significativamente con la cantidad de
agua intracelular y la masa musculo esqueléti-
ca, con la masa grasa corporal se evidencio una
correlacién inversa en hombres y en mujeres.
No se encontré correlacion estadisticamente
significativa entre angulo de fase y estructura
corporal.
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