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RESUMEN

La formulacidon de este trabajo esta orientada hacia los estudiantes de la Etapa
Basica y el Primer afio Superior de la carrera de Licenciatura en Artes con
mencion en Danza de la Facultad de Artes de la Universidad de Chile y se
contextualiza primeramente en una breve descripcibn de los aspectos
necesarios para entender el tema en cuestion, referente a la anatomia de la
postura humana y sus desequilibrios. Estos se fundamentan en los estudios de
anatomia y fisiologia del cuerpo humano y enfatizan en las estructuras 6seas y
musculares en donde se localiza el problema postural de la hiperlordosis

lumbar, como son la columna vertebral y la pelvis.

De igual manera, define los componentes del centro de energia y la forma de
trabajarlo en Pilates, paralelo a un enfoque especifico de la danza
Contemporanea referente al sistema de trabajo Laban-Bartenieff, el cual no es
aplicado directamente en todas las asignaturas de la Licenciatura, sin embargo

muchas utilizan conceptos y conexiones aplicadas a la postura y el movimiento.

En conjunto con las entrevistas y observaciones y de acuerdo a las
competencias requeridas en los primeros afios de estudio de la carrera de

Danza versus las condiciones y habilidades de cada estudiante con respecto a



su condicion de hiperlordosis lumbar, se realizd6 una propuesta de ejercicios a

modo de programa.

Este se origina en la aplicacion del trabajo de Suelo del Método Pilates Clasico
o Auténtico, el cual incluye rutinas especificas que les permitiran a los
estudiantes localizar el centro de energia para entregar soporte desde él a todo
el resto del cuerpo, mejorando su conciencia corporal y optimizando su

alineacion postural, por tanto, la eficiencia energética y la mecéanica corporal.



INTRODUCCION

Esta investigacion de caracter descriptivo, estd dirigida especialmente a los
estudiantes de los primeros afios de la carrera de la Licenciatura en Artes con
mencion en Danza de la Universidad de Chile, asi como a profesores del
Método Pilates, aficionados a la Danza y a todo aquel que se relacione de

alguna manera con los temas de interés expuestos.

El planteamiento del trabajo se conforma a partir de la observacién y evaluacion
de una condicion de desequilibrio de la columna vertebral, que se presenta
aproximadamente en el 31% de los estudiantes de danza de los dos primeros
afios de la carrera, generando, entre otras cosas, una desconexion entre la

parte superior e inferior del cuerpo.

Tal desequilibrio -presente en muchas personas, especialmente mujeres- se
define como un aumento anormal de la curvatura concava lumbar de la columna
vertebral, denominado “hiperlordosis lumbar”, y es considerado -en la mayoria

de los casos- como un habito postural mas que una condicion congénita.



De esta condicidn se desprenden diversas consecuencias que generalmente
afectan el desempefio de los estudiantes de Danza. Principalmente la
inestabilidad y falta de uso del centro del cuerpo, compensaciones musculares y
desconexiones basicas que obstaculizan el flujo del movimiento y el 6ptimo uso
de la energia entre los segmentos corporales, por tanto, del cuerpo como un

todo.

Las motivaciones para realizar esta investigacién son producto de una inquietud
personal como egresada de la carrera y afectada por la misma condicion de
desequilibrio postural, asi como la integracion de los principios y practica del
Método Pilates Clasico a favor de mi formacion profesional como Licenciada en

Artes con menciéon en Danza.

El Sistema practico a exponer en esta investigacion, enfatiza en alcanzar la
fuerza, flexibilidad y control del cuerpo en su conjunto a partir de la conciencia,

estabilizacion y uso del “centro de energia”, definido asi en Pilates.

En la propuesta de ejercicios se desplegara su trabajo de “mat”, “suelo” o
“colchoneta”, asociado al estudio dancistico como herramienta complementaria
de acondicionamiento fisico que ayuda a prevenir y mejorar la condicién de
hiperlordosis lumbar a partir de la conciencia y practica de principios asociados
al uso del “centro” y la movilidad corporal, partiendo desde su nivel basico,

hasta una progresion en su nivel intermedio y avanzado.



Si bien en nuestros dias el Método Pilates es conocido a nivel general y
practicado por muchas personas en el mundo, son muchas las variantes que se
han desplegado del mismo y por ende existen diversas maneras de trabajarlo,
conformadas por diferentes escuelas, todas derivadas de un origen y de las
cuales algunas privilegian la forma por sobre el contenido o la cantidad por

sobre la calidad.

Este material expuesto, forma parte de la experiencia propia y del material
practico y tedrico correspondiente a su fuente original y a cuatro afios de

estudio del Método Pilates Clasico.

La metodologia utilizada fue a partir de una muestra de los estudiantes
evaluados el afio 2012, los cuales fueron entrevistados durante el afio 2013, asi
como los profesores de las principales técnicas de la carrera de Licenciatura en
Artes con mencion en Danza de la Etapa Basica y el Primer afio Superior de la
Licenciatura, y los profesores de Pilates Clasico que han bailado y que han
tenido experiencia con bailarines y estudiantes de Danza que poseen esta

condicion de hiperlordosis lumbar.



OBJETIVO GENERAL

Proporcionar una herramienta complementaria de acondicionamiento fisico y
conciencia corporal dirigida a los estudiantes con hiperlordosis lumbar de los
primeros afios de la carrera de danza de la Universidad de Chile, que les
permita estabilizar el centro de energia del cuerpo, mejorando su alineacién

corporal, control y practica en el movimiento.



OBJETIVOS ESPECIFICOS

1. Describir referentes especificos de la anatomia vy fisiologia humana para
un mejor entendimiento de la columna vertebral y la pelvis en relacion a

la alineacion postural y la movilidad corporal.

2. ldentificar la situacion actual en la practica de la danza de los estudiantes

evaluados con hiperlordosis lumbar.

3. Proponer rutinas especificas de ejercicios en base al sistema de trabajo
del Método Pilates suelo clasico, para la estabilizacion del centro de
energia en los estudiantes de Danza con hiperlordosis lumbar de la
Etapa Basica y Primer afio Superior de la Licenciatura en Artes con

mencién en Danza de la Universidad de Chile.



“Estamos hechos de tal manera que nos es posible mejorar cualquier parte de
nuestro Ser, de lo que se desprende que mejorar, es algo que nos debemos a

nosotros mismos”.

Joseph Pilates



CAPITULO I. MARCO REFERENCIAL

1. POSTURA, EJES Y PLANOS DE REFERENCIA ESPACIAL

1.1 POSTURA

Existen innumerables interpretaciones del significado de la postura humana,
todas segun la especialidad y el enfoque del estudio o ciencia que las observe,

interprete o defina.

Sin embargo, existe una caracteristica comdn en sus estudios y es que muchos
se basan en la “posicién anatémica” sobre una “posicién erecta® y en
bipedestacion -capacidad para andar sobre las dos extremidades inferiores- y

gue a su vez, ésta pasa a ser un concepto dinamico y no estatico, ya que

siempre el cuerpo se encuentra en una constante oscilacion, ayudando, entre

L« consiste en una postura erecta, con la cara de frente, brazos a los lados, palmas de las manos hacia
adelante con los dedos y pulgares en extension. Es la posicion de referencia para las definiciones y
descripciones de los planos y ejes del cuerpo”. Kendall's. Musculos. Pruebas funcionales. Postura y dolor.
2007. Por Kendall, Florence “et al”. 5ta. ed. Madrid, Marban. 54p.

> “La posicion erecta se refiere al conjunto del alineamiento corporal del individuo, observado desde
cuatro posiciones: frente, espalda, lado derecho y lado izquierdo”. Ibid. 59p.



otras cosas, a la activacion de la circulacion sanguinea y a conservar la

conciencia del sujeto.

Una definicién incluida en un informe del Comité de Actitud Postural de la
Academia Americana de Cirujanos Ortopédicos y que se considera precisa y de
gran aporte para esta investigacion es: “La postura se define normalmente

como la posicion relativa que adoptan las diferentes partes del cuerpo.

La postura correcta es aquella que permite un estado de equilibrio muscular y
esquelético que protege a las estructuras corporales de sostén frente a las
lesiones o a las deformaciones progresivas, independiente de la posicion
(erecta, en decubito®, en cuclillas, inclinada) en la que estas estructuras se

encuentran en movimiento o en reposo”.*

1.2 ALINEACION POSTURAL

El concepto de postura esta intimamente ligado al conocimiento y uso correcto
de ciertas mecanicas corporales, asi como el alineamiento y equilibrio del tono

muscular.

3 Diccionario Manual de la Lengua Espafiola Vox. 2007. Edit. Larousse . [en lineal.

<http://es.thefreedictionary.com/dec%C3%BAbito>[consulta: 05-05-2013].

* Kendall's. Mdsculos. Pruebas funcionales. Postura y dolor. 2007. Por Kendall, Florence “et al”. 5ta. ed.

Madrid, Marban. 51p.

10
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Definimos la linea de gravedad como una linea imaginaria vertical que
atraviesa el “centro de gravedad: lugar donde los tres planos se interceptan y
definido como el punto en el que se considera centrado el peso total del

organismo”.’

Una vez entendido esto, la alineacion postural ideal se observa en una posicion

de bipedestacién del individuo.

Una de las formas utilizadas para medir y evaluar la correcta alineacién y
disposicion de las partes del cuerpo es en la posicién anatdmica del ser
humano, y a través de la linea de plomada, establecida por un hilo o cordén
sobre el cual se aflade un peso en la punta, generalmente de plomo, y que al
ser suspendida representa una linea vertical que en relacién a ciertos puntos

fijos, sirve como eje para definir asimetrias o desniveles posturales.

La linea de plomada se sitla sobre determinadas estructuras anatomicas, que

ordenadas de arriba hacia abajo y observadas en la vista lateral, son: “la
apofisis mastoidea, el acromion, las uniones de las curvas anteroposteriores de
la columna, la articulacion de la cadera (el trocanter mayor del fémur), la

articulacion de la rodilla y los maléolos laterales”.®

> Ibid. 55p.
6

Luttgens & Wells.1982. Kinesiologia. Bases cientificas del movimiento humano. 7ma. ed. Madrid, en

espafiol, edit. Augusto. 461p.

11



Si los segmentos anteriormente nombrados sobre los que cae el peso corporal
se encuentran equilibradamente alineados, se define como la “alineacion

postural ideal” e implica ademas, una eficiencia energética importante.

Figura 1 Alineacion postural ideal del esqueleto humano segun la linea de gravedad. A. Vista

lateral. B. Vista frontal. Fuente: Kendall's. Masculos. Pruebas funcionales. Postura y dolor. 60p

12




1.3 FACTORES QUE INCIDEN EN LA POSTURA

Por las razones anteriormente nombradas, se entiende que adoptar una postura
correcta representa un buen habito y contribuye a mejorar la calidad de vida de
un individuo, tomando en cuenta que el Ser representa una unidad: mente,
cuerpo, alma, y que por tanto, sus partes estan relacionadas entre si y son

indivisibles, por lo que el fallo de una, afecta inevitablemente al conjunto.

Segun la composicién estructural del cuerpo humano y las funciones que se
despliegan del mismo, éste debiera ser capaz de lograr y mantener las posturas
correctas, pero por diversos factores, entre los cuales, el de mayor importancia
es el de la “fuerza de gravedad”, se altera la correcta alineacion, produciendo
fallos posturales que muchas veces generan patologias dolorosas, como es el

caso de la “hiperlordosis lumbar”.

Algunos de estos factores que inciden en la postura incorrecta son:

- Laedad.

- Herencia o genética.

- Traumatismos o enfermedades que puedan debilitar la correcta funcién
de los musculos o huesos, limitando en fuerza o rango de movimiento.

- Actividades que generan diversos bloqueos o asimetrias corporales.

13



Habitos posturales producto de factores ocupacionales o ambientales,
producidos por la tendencia a realizar patrones de actividad muy
repetitiva o especializada, como es el caso de labores reiteradas en el
trabajo o el desarrollo de alguna actividad especifica.

Efectos de sobrecarga articular debido a esfuerzos fisicos, levantamiento
de peso y malas practicas en el deporte.

El esquema corporal basico y su temperamento. La debilidad en ciertos
grupos musculares (“hipoténico”), en contraste con el aumento excesivo
del tono muscular (“hipertdonico”), produciendo asi una compensacion
unilateral y no simétrica.

Inadecuada vestimenta, como por ejemplo, el uso incorrecto de calzado.
Actitud mental, como es el caso del estrés o la depresion, en contraste
con el estado de bienestar y sensacion de vitalidad, que suele

manifestarse en una postura erecta y alerta.

1.4 EJES Y PLANOS DE REFERENCIA ESPACIAL

Una vez establecido que la posicion anatomica es una de las bases para
muchos de los estudios referentes al cuerpo humano, lo relacionaremos con los
componentes que lo delimitan y ayudan a su vez, a determinar sus

posibilidades de movimiento.
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Definiremos eje como una linea recta real o imaginaria, que se produce al unir
dos puntos por su recorrido mas corto y respecto a los cuales tiene lugar el

movimiento.
Existen tres ejes principales que forman entre si angulos rectos:

1) Eje Vertical: es el que recorre el cuerpo de cabeza a pies y se denomina

también “cefalopodalico”.

2) Eje Anteroposterior: es el que recorre el cuerpo de adelante hacia atras y
atras hacia adelante y se denomina también “dorsoventral’ (desde la zona del

dorso de la espalda hasta el vientre).
3) Eje Perlateral: es el que va de hombro a hombro o de lado a lado.

Definiremos plano como “la superficie resultante de la interseccion en un
angulo de 90 grados de dos ejes. Se relacionan mediante angulos rectos y son
perpendiculares entre si. Los Planos son la superficie por donde se van a mover
los segmentos corporales”. La interseccién de estos planos en el cuerpo se

denomina centro de gravedad.

Estos planos son:

7 Profesor Roberto Saldivia. 2004. Apuntes de Kinesiologia |. En: Facultad de Artes. Universidad de Chile.

Santiago, Chile.
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Plano Sagital Anteroposterior o Medio: es vertical y pasa a través del cuerpo
desde el frente hacia atras, dividiéndolo en las dos mitades derecha e izquierda.

(Eje Vertical + Eje Anteroposterior).

Plano Frontal Lateral o Coronal: es vertical y pasa a través del cuerpo de lado
a lado y divide al cuerpo en las dos mitades, anterior y posterior. (Eje Vertical +

Eje Perlateral).

Plano Horizontal o Transversal: pasa a través del cuerpo dividiéndolo en dos
porciones, la superior (proximal) y la inferior (caudal). (Eje Anteroposterior + Eje

Perlateral).
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Plano sagital i3 Plano coronal Plano transversal

Figura 2 Tres planos basicos de referencia espacial. Fuente: Kendall's. Musculos. Pruebas

funcionales. Postura y dolor. 55p.

Para sustentar la conexion entre el Pilates y su aporte en la estabilizacién del
centro del cuerpo en los estudiantes de danza con hiperlordosis lumbar, es

necesario exponer una panoramica general del cuerpo humano y su fisiologia.
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Para esto se enfatizara en algunos segmentos anatomicos y su movilidad
correspondiente, como son: la columna vertebral y la pelvis, asi como la forma
de trabajar de Pilates y los grupos musculares que inciden en el trabajo de la
estabilizacion del centro y en la alineacion corporal para lograr una postura en

equilibrio y asi disponer de un cuerpo organico y saludable.

Cabeza
™\
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Yw Cuello
) \
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t ) Columna
Pecho }é . dorsal
Tronco i Tronco
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0 a) { o
Torso Abdomen [¢| (] Columna Torso
g ! lumbar
u \
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Pelvis J? Pelvis
I
o
'I’
Muslos
Pierna
Extremidades
inferiores Parte
inferior de
la pierna
Pie
Terminologia comun

Figura 3. Posicién anatomica y terminologia comun del cuerpo humano y sus segmentos

anatémicos. Fuente: Kendall's. Misculos. Pruebas funcionales. Postura y dolor. 53p.
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2. REFERENTES DE ANATOMIA Y FISIOLOGIA

El campo que estudia la anatomia y fisiologia del cuerpo humano es de extensa
amplitud, pero se puede resumir brevemente como “para el entendimiento de su

movilidad, principalmente en tres sistemas:

Huesos: elementos del esqueleto.

Articulaciones: responsables de la union entre los huesos.
Musculos: los que movilizan los huesos”.®

Para efectos de este trabajo, nos enfocaremos en los elementos necesarios
para contextualizar el tema expuesto, dando énfasis a los componentes de la
region lumbar de la columna vertebral, que es donde si sitia la hiperlordosis
lumbar y donde se localiza en parte el centro de energia, asi como su influencia
y conexién con la pelvis o0 comunmente denominada en danza: el centro de

peso.

8 Calais-Germain, Blandine. 2004. Anatomia para el movimiento. Tomo I. Barcelona. La Liebre de Marzo.

7p.
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2.1 EL ESQUELETO

Brevemente podemos definirlo como un “conjunto organizado de piezas 6seas
que proporcionan al cuerpo humano wuna estructura multifuncional de
sostenimiento y que en su forma adulta se compone de aproximadamente 206
huesos, que conforman alrededor de un 12% del peso total del cuerpo,
articulados entre si y soportados por estructuras conectivas complementarias

como ligamentos, tendones, misculos y cartilagos™.
Posee dos divisiones principales:

1) El esqueleto axial: Constituido por el craneo, la columna vertebral y la
pelvis, las costillas y el esternén, y forma el eje central vertical del cuerpo al cual

estan sujetas las extremidades.

2) El esqueleto apendicular: Consta de los huesos que constituyen los
miembros o extremidades, dividiéndose en extremidades inferiores vy

extremidades superiores.

° Wikipedia. La enciclopedia libre. [en linea]. <http://es.wikipedia.org/wiki/Esqueleto humano>

[consulta: 07 Mayo 2013].
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2.2 COLUMNA VERTEBRAL

Llamada también raquis o espina dorsal, constituye un eje raquideo vital o
mastil vertebral del cuerpo, responsable de los principales movimientos del

esqueleto axial.

“Es considerada desde la antigiedad como el arbol de la vida, el rio sagrado
que irriga el cuerpo humano, proporcionandole el precioso flujo nervioso, motor

de la vida y del movimiento”.*°

Est4 comprendida por:
La columna nerviosa constituida por la médula espinal.

Una columna 0sea que rodea y protege la médula espinal, formada por una
serie de huesos llamados vértebras, los cuales estan reforzados por los

ligamentos y los masculos.

“...esta enlazada a otras partes del esqueleto: craneo (occipucio), costillas y

Pelvis (huesos iliacos)”.'*

% Roulier, Guy. 1999. El gran libro de la espalda. Como proteger y cuidar su columna vertebral. 3era. ed.

Madrid, Edaf. 39p.

1 Calais-Germain, Blandine. 2004. Anatomia para el movimiento. Tomo I. Barcelona. La Liebre de Marzo.

35p.
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Su ubicacién es fundamental para observar aspectos como la alineacion
corporal, la estabilidad y el movimiento, tanto en el Método Pilates y la practica
de la Danza, como en otras disciplinas abocadas al cuerpo y su armonia entre

todos los componentes que lo conforman.

2.2.1 PRINCIPALES PIEZAS QUE CONFORMAN LA COLUMNA

VERTEBRAL

Las vértebras

Son las piezas principales que componen la estructura de la columna vertebral.

Existen las vértebras: cervicales, toracicas, lumbares, sacras y coccigeas, que
en su conjunto conforman y definen las diferentes regiones de este eje
raquideo, siendo algunas modviles y otras no moéviles entre si, alineadas
verticalmente y compuestas basicamente por un “cuerpo” (parte anterior) y un

“arco” (parte posterior), y entre ambos se encuentra el agujero vertebral.

La sucesion de todos los agujeros vertebrales conforma el “canal raquideo”, que
es por donde pasa la médula espinal. A medida que descienden en su
estructura, aumenta el tamafio y el diametro de los cuerpos y disminuye el de

los agujeros vertebrales, siendo mas estrecha la Columna en su extremo
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superior en la region cervical y mas ancha en la region lumbar para poder

soportar el peso del cuerpo y la acciéon de la gravedad sobre éste.

“Las vértebras lumbares, por la cercania del centro de gravedad del cuerpo, son

aquellas en las que convergen las fuerzas, por lo tanto, deben aguantar mas

pesoulz

Toracica
——

Figura 4 . Vista lateral de las facetas articulares de las vértebras: cervical, toracica y lumbar.

Fuente: Luttgens & Wells. Kinesiologia. Bases del movimiento humano. 236p.

Cada una de estas vértebras: Lumbares, Toracicas y Cervicales (exceptuando
las dos superiores), esta unida a la siguiente por medio de tres articulaciones,

(entrando a definir por su relevancia, solo la primera), las cuales influyen de

2 Lloret, Mario Doctor. 2006. Anatomia Aplicada a la actividad fisica y deportiva. 3era. ed. Barcelona,

Paidotribo. 26p.
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manera importante en los rangos de movimiento ocurrido entre las veértebras

consecutivas.
Estas articulaciones son:

- Disco Intervertebral: Ubicado entre los cuerpos vertebrales en su parte
anterior.
- Articulaciones Apofisiarias y Articulaciones Interapofisiarias: Estan

ubicadas simétricamente a nivel intervertebral en su parte posterior.

Discos intervertebrales

Se ubican entre los cuerpos vertebrales y representan aproximadamente un
cuarto de la altura de la columna vertebral. Su papel fundamental es permitir la
movilidad relativa entre vértebras contiguas, constituyendo un sistema de
amortiguaciéon hidraulica de las tensiones y facilitando, al mismo tiempo, la

transmision, adaptacion y distribucion de cargas sobre el eje raquideo.

“Cada disco esta formado por dos partes, una externa que es el borde o anillo
fibroso, (compuesto principalmente por agua) y otra interna que es el nucleo

pulposo.
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Este ndcleo de material elastico comprimido, parecido al centro de una pelota
de golf, constituye un eje de movimiento, permitiendo la compresion en

cualquier direccion”.®®

La parte central o nucleo del disco es la responsable de amortiguar la presion,
absorbiendo 75 por 100 de la carga, siendo el 25 por 100 residual absorbido por

el annulus.**

Anillo Nucleo pulposo
fibroso
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Figura 5. A. corte sagital de la vértebra lumbar y los fibrocartilagos intervertebrales. B. corte
transverso del fibrocartilago intervertebral. Fuente: Luttgens & Wells. Kinesiologia. Bases del

movimiento humano. 234 p.

3 Luttgens & Wells. 1982. Kinesiologia. Bases cientificas del movimiento humano. 7ma. ed. Madrid. En

espaniol, edit. Augusto. 234p.

14 .. . . Lz s ; s .
O también llamado “anillo fibroso”, es la arte periférica de la vértebra, formado por laminas

concéntricas de cartilago fibroso, dispuestas como una rodaja de cebolla. Calais-Germain, Blandine.

2004. Anatomia para el movimiento. Tomo |. Barcelona. La Liebre de Marzo. 37p.
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El disco recibe cargas considerables, sobretodo en la region lumbar que soporta
el peso del conjunto del tronco, sobrecargas que pueden llegar a desgastarlo si
le sumamos los esfuerzos de flexién o levantamiento de peso, malos habitos
posturales que generen desequilibrios corporales (como la hiperlordosis
lumbar), asi como la realizacion de gestos mal efectuados, todos ellos, factores
gue repercuten en una posterior rigidez y asimetria de los movimientos en

ciertas regiones de la columna.

"Muchos factores como desequilibrios de fuerza o flexibilidad, habitos
posturales o lesiones provocan rigidez en ciertas zonas de la columna.
Restringiendo su movilidad, excediéndola o haciéndola asimétrica. Uno de los
objetivos principales de Pilates es ayudar a utilizar plenamente el rango

potencial de cada segmento del raquis de manera simétrica”.*

Por otro lado, las fibras del anillo fibroso estan concebidas para trabajar en
traccibn y no en compresion constante, lo que puede repercutir en una
degeneracion del disco, disminuyendo su resistencia y pudiendo producir

distorsiones articulares que desemboquen finalmente en una “artrosis”.

 |sacowitz, Rael y Clippinger, Karen. 2011. Anatomia del Pilates. Madrid. Ed. Tutor. 20p.
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Figura 6. Correspondencia entre esfuerzos y carga adicional a la regién lumbar. La columna

funciona como un sistema de palancas, en donde se conjugan dos clases de esfuerzo: al

enderezarse y al inclinarse. Fuente: Roulier, Guy. El gran libro de la espalda. 65p.

1. El nucleus pulposus, amortiguador hidraulico
de presion.

2. Anillo fibroso del

/ %, nucleus pulposus.

Figura 7. Relacion entre el efecto de presion y la capacidad de amortiguacion del ndcleo
pulposo. 1. Nicleo pulposo, amortiguador hidraulico de presion. 2. Anillo fibroso del nacleo

pulposo. Fuente: Roulier, Guy. El gran libro de la espalda. 64p.
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2.2.2 REGIONES DE LA COLUMNA VERTEBRAL

La columna vertebral es un pilar hueco por dentro y como se definid
anteriormente, estd compuesta por una superposicion de piezas Oseas
concretas, llamadas Vértebras, las cuales aportan solidez y a la vez flexibilidad
para permitir al cuerpo adoptar las imposiciones de la posicién erecta y

adaptarse a los movimientos y a las funciones de la vida cotidiana.

A medida que se desciende por su estructura, las vértebras son cada vez mas
macizas y se contabilizan de arriba hacia abajo, conformando un total de 5
regiones, siendo las 3 primeras regiones de la columna, constituidas por 24
vértebras independientes o también llamadas “libres” que sumadas a las
vértebras “soldadas” correspondientes a las dos Regiones siguientes, hacen un

total de 32 a 34 huesos.

Estas 5 regiones son:

Regidon Cervical: 7 vértebras cervicales (méviles).

Se extienden desde la parte inferior de la cabeza hasta la base del cuello. Son
mas ligeras y de tamafio mas pequefo que el resto y gracias a ellas se efectuan

los movimientos de cabeza y cuello.
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Region Dorsal o Toracica: 12 vértebras dorsales (mdviles).

Se extienden desde la parte inferior del cuello hasta la ultima costilla y
aumentan de tamafio a medida que descienden. Se articulan con las costillas y
son las responsables de los movimientos del torax y la parte superior de la

espalda.

Region Lumbar: 5 vértebras lumbares (mdviles).

Se extienden desde la parte inferior de la ultima costilla (denominada costilla
falsa) hasta la cintura pélvica. Su estructura es mas fuerte y sdélida que las
vértebras anteriores y su funcion principal es la de entregar soporte del peso del

tren superior. Desempefian los movimientos de la parte inferior de la espalda.

Region del Sacro: 5 vértebras sacras soldadas (no moviles entre si).

De forma triangular, cada lado se articula con uno de los huesos coxales,
proporcionando estabilidad a la pelvis. Al estar soldadas entre si, sus
movimientos ocurren gracias a las ultimas vértebras lumbares, denominando
asi articulacion lumbosacra a la correspondiente articulacion que une la ultima

vértebra lumbar (L5) y el sacro (S1).

“Los movimientos de esta articulacion ejercen una profunda influencia en la

alineacion de la regién lumbar y la pelvis™®.

'® |sacowitz, Rael y Clippinger, Karen. 2011. Anatomia del Pilates. Madrid. Ed. Tutor. 19p.
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Céccix: 2 a 5 piezas 6seas coxigeas soldadas (no moviles entre si).

Forman un pequefio hueso triangular entre si, considerado un vestigio de la

antigua cola de los primates.

Por razones practicas estas regiones 0seas, suelen abreviarse por su letra

inicial y el nUmero que las identifica.

[ """"""" X

Cervical

Toréacica

Lumbar

Sacro

Figura 8. Vista lateral de la columna vertebral con sus respectivas regiones. Fuente: Luttgens

& Wells. Kinesiologia. Bases del movimiento humano. 233p
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2.2.3 REGION LUMBAR - VERTEBRAS LUMBARES

Debido a la naturaleza de esta investigacion, orientada hacia la estabilizacién
del centro del cuerpo en la desviacidon postural de la hiperlordosis lumbar, esta
regién de la columna se describird mas detalladamente, por ser el lugar donde

se observa tal condicion de desequilibrio postural.

La regién lumbar esta compuesta por 5 vértebras situadas entre la caja toracica

y el Sacro.

“...Estas vértebras estan provistas de un cuerpo grande y ovalado, poseen un
agujero vertebral mas reducido y una apdfisis espinosa corta”’, espesa y que
tiene forma de cuadrilatero. Tienen diferencias especificas entre si,
especialmente entre la primera y quinta vértebra lumbar, variando en su
aspecto y desarrollo segun su funcion de soporte y relacién con la fuerza de

gravedad. Ademas se diferencian de las demas vértebras por su solidez y

aspecto robusto.

“La quinta vértebra lumbar o L5 es la mayor de las vértebras moviles y es la que
realiza la transicion entre el sacro (mas o menos horizontal) y el raquis

(vertical). Sus articulaciones inferiores situadas en un plano frontal, se apoyan

' Lloret, Mario Doctor. 2006. Anatomia Aplicada a la actividad fisica y deportiva. 3era. ed. Barcelona,

Paidotribo. 28p.
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sélidamente en las apofisis articulares del sacro. A veces, ciertas anomalias de
orientacion de las articulaciones originan una fragilidad de esta bisagra
esencial. La asimetria de una superficie articular puede ser el origen de dolores

lumbares que se repiten en los movimientos de flexién anterior del tronco”.*®

La funcién de esta region es sostener y entregar solidez a la columna vertebral,
y en su disposicion posee una curvatura fisioldgica concava hacia atras llamada

lordosis y, que en su incremento es denominada: “hiperlordosis lumbar”.

Figura 9. Imagen tridimensional de una vértebra lumbar. 1. Cuerpo vertebral. 2. Anillo
vertebral. 3. Anillo de la apdfisis. 4. Agujero vertebral. 5. Pediculo. 6. Apdfisis espinosa. 7. Punta
de la apdfisis espinosa. 8. Articulacién interapofisiaria superior. 9. Apdfisis transversa. 10.
Articulacion interapofisiaria inferior. 11. Agujero de conjuncion. 12. LAmina vertebral. 13.

Pediculo de la zona lateral. Fuente: Roulier, Guy. El gran libro de la espalda. 52p.

¥ Roulier, Guy. 1999. El gran libro de la espalda. Como proteger y cuidar su columna vertebral. 3era. ed.

Madrid, Edaf. 56p.

32



2.2.4 CORRESPONDENCIA ENTRE VERTEBRAS LUMBARES Y

ORGANOS

Cada vértebra de la columna tiene una conexion con ciertos miembros
especificos. Cualquier lesién vertebral o bloqueo puede afectar una zona o

territorio que esta conectada a ésta.

La vértebra es la clave del sistema nervioso y su libertad o bloqueo condicionan

el paso del influjo nervioso y la salud de los 6rganos que dependen de ella.

En el caso de las vértebras lumbares, las correspondencias con los 6rganos
son:

12, Lumbar (L1): Peritoneo, intestinos (accion refleja), rifiones, vejiga, 6rganos

genitales, miembros inferiores.

22 Lumbar (L2): Intestino grueso (contrae el col6n transverso), peritoneo,

apéndice, 6rganos genitales, miembros inferiores.

32, Lumbar (L3): Utero, ovarios, 6rganos genitales, colon descendente,

miembros inferiores.

42 Lumbar (L4): Ovarios, Uutero, prostata, pene, colon sigmoide, recto,

miembros inferiores, ciatico.

52 Lumbar (L5): Recto, miembros inferiores, ciatico. Gran punto reflejo de
enuresia: tonifica el esfinter de la vejiga por estimulacion.
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Con este conocimiento es que trabaja la osteopatia y la reflexologia vertebral,
asi como el Método Pilates y sus ejercicios se enfocan en sensibilizar,
flexibilizar y “crear espacio” entre las vértebras, enfatizando en la articularidad
intervertebral y la consecuente movilizacion y oxigenacion de los Organos
internos. De la misma manera, el enfoque de la danza Contemporanea de
Laban-Bartenieff, expuesto en detalle en el capitulo 3.8, enfatiza, entre otros
aspectos, en el uso de la respiracion y la conexién con los 6rganos como

soporte interno para el movimiento.

2.2.5 PRINCIPALES MOVIMIENTOS DE LA COLUMNA

VERTEBRAL

La columna constituye un eje y estructura central, por tanto, todas las ciencias y
disciplinas que trabajen o estudien al cuerpo humano, no pueden pasar por alto
Su importancia, sus componentes y su movilidad, directamente relacionadas a
la articularidad existente entre las vértebras contiguas y las correspondientes
regiones de la columna, asi como a la proporcion del disco intervertebral en

relacion a la altura del cuerpo vertebral.

“...esta proporcion da perfecta idea de la movilidad del segmento raquideo, ya

que se constata que cuanto mas grande sea, mas importante sera su
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movilidad.”*® Estableciendo de acuerdo a las proporciones existentes, que el
raquis cervical posee mas movilidad que el raquis lumbar y éste ultimo mayor

movilidad que el raquis dorsal.

Estos Movimientos son:

Movimientos del Plano Sagital:

Flexién: Involucra a los Abdominales anteriores y se produce cuando el cuerpo
0 una parte de él se inclina hacia adelante y abajo, acercando dos caras de un
segmento corporal. (Implica la compresion de las porciones anteriores de los
discos intervertebrales y de las apofisis articulares, favoreciendo la disminucién
del grosor de Los Discos en la parte anterior y el aumento en su parte

posterior).

Extensién: Involucra a los Abdominales posteriores y es el movimiento en
direccion opuesta a la Flexion, alejando dos caras de un segmento corporal. (A

nivel vertebral implica también lo opuesto a la Flexion).

Hiperextensiéon: Término empleado para describir un movimiento excesivo en

relacion a la extension, realizado hacia atras y hacia abajo en el Plano Sagital.

9 Kapandiji, A. I. 1998. Fisiologia articular. Tronco y Raquis. 5ta. ed. Madrid, Panamericana. 40p.
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Movimientos del Plano Frontal:

Flexion lateral: (Hacia el lado derecho o izquierdo). Movimiento de inclinacion
lateral en un Plano Frontal. Estd acompafado de un cierto grado de torsion o
rotacion. (ElI Disco se torna cuneiforme, mas grueso en el lado de la

convexividad).

Movimientos del Plano Horizontal:

Rotacion: (Hacia el lado derecho o izquierdo): “Es realizada por las
extremidades alrededor de su eje anatdbmico, exceptuando el fémur, que gira
alrededor de un eje mecanico. La rotacién de la cara anterior hacia el plano
mediosagital o linea media del cuerpo se denomina: rotaciéon medial o internay,
el sentido de alejamiento respecto a este plano es: la rotacién lateral o

externa”.?®

2% Kendall's. Musculos. Pruebas funcionales. Postura y dolor. 2007. Por Kendall, Florence “et al”. 5ta. ed.

Madrid, Marban. 58p.
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Movimiento Multiplanar:

Circunduccion: Ocurre en todos los Planos y en el caso de la columna: “es un
movimiento circular de la porcion superior del tronco sobre la porcién inferior,
combinado de flexién, flexion lateral, e hiperextension, sin incluir la rotacion”. %
La regiébn en movimiento describe una forma de cono, tomando como eje la

articulacion comprometida en la accion y como base el extremo del segmento

en movimiento.

! Luttgens & Wells. 1982. Kinesiologia. Bases cientificas del movimiento humano. 7ma. ed. Madrid. En

espaniol, edit. Augusto. 244p.
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Figura 10. Imagen tridimensional de una vértebra lumbar. 1. Cuerpo vertebral. 2. Anillo
vertebral. 3. Anillo de la apdfisis. 4. Agujero vertebral. 5. Pediculo. 6. Apdfisis espinosa. 7. Punta
de la apdfisis espinosa. 8. Articulacién interapofisiaria superior. 9. Apdfisis transversa. 10.
Articulacion interapofisiaria inferior. 11. Agujero de conjuncion. 12. LA&mina vertebral. 13.
Pediculo de la zona lateral. Fuente: Roulier, Guy. El gran libro de la espalda. 52p.
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2.2.6 PRINCIPALES FUNCIONES DE LA COLUMNA VERTEBRAL

La columna vertebral esta dotada de variadas funciones, tales como:

Sostener el peso de la cabeza (que pesa mas de 4,5 kg.) y debe
garantizar una perfecta horizontalidad de la mirada en el sistema
equilibrado del oido interno (laberinto).

Proteger en su vaina 6sea movil (el canal vertebral) a la médula espinal,
sustancia noble que transmite el flujo nervioso del cerebro a las
diferentes partes del cuerpo mediante 31 pares de nervios raquideos que
emergen en cada nivel vertebral.

Constituir de parachoques flexible, y proteger, mediante el espesor de
sus huesos y su sistema amortiguador discal, la médula espinal, tan fragil
y preciosa.

Servir de punto de unién y de sostén de los érganos y visceras del térax
y del abdomen.

Permitir la realizacion de gestos complejos ya que puede moverse en
todos los sentidos.

Resistir a la traccion de los poderosos musculos que se unen a ella y al
aplastamiento provocado por los movimientos de elevacion.

Garantizar mediante la armonia de sus curvas, una reparticion del peso y

de las tensiones sobre el conjunto de las vértebras.
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2.2.7 EVOLUCION Y CURVATURAS FISIOLOGICAS DE LA

COLUMNA VERTEBRAL

Las curvas del eje raquideo se van formando con el transcurso evolutivo de la
especie humana (filogénesis) y en funcion a las necesidades y héabitos que el

mismo va adquiriendo en las diferentes etapas de la vida (ontogénesis).

Cada Regién de la Columna posee una curva caracteristica, “...que varia segun
el individuo y se atenlda o acentla segun la morfologia de las partes blandas:
grasa y musculos”.?? “Estas curvaturas determinan ejes en relacién con la
fuerza gravitatoria, el mas importante de los cuales es la linea o eje de

gravedad.
Estas curvaturas son:

Curvatura primaria: en donde el feto posee solo una curvatura o cifosis,

convexa hacia atras.

Primera Curvatura secundaria: cuando el bebé comienza a tumbarse sobre el
vientre y a sentarse, se forma la curvatura cervical o lordosis, concava hacia

atras.

2 Calais-Germain, Blandine. 2004. Anatomia para el movimiento. Tomo I. Barcelona. La Liebre de Marzo.

34p.
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Segunda Curvatura secundaria: formada por la posicién erguida y la marcha,

con la lordosis lumbar.

Cuarta Curvatura: formada por la convexividad del hueso sacro y del coccix,

ambos rigidos y que forman parte de la curvatura primaria.

Las funciones de estas curvaturas son aumentar la resistencia al peso y a los

esfuerzos del eje raquideo, evitando consecuencias adversas.

“En efecto, ha quedado establecido que nuestras curvaturas multiplican por diez
nuestra resistencia en funcion de la féormula: R= N al cuadrado + 1 (resistencia=
namero de curvaturas al cuadrado mas 1). Y, de esta manera, explican en gran
parte el peligro de las pérdidas de las curvaturas debidas a accidentes
vertebrales, como por ejemplo en la zona lumbar, comprimiendo los Ultimos
discos y acortando el canal lumbar a raiz de las compresiones vertebrales

producidas por la osteoporosis”.??

Observadas en la vista lateral y en equilibrio estético, la columna presenta

cuatro curvaturas fisioldgicas que no constituyen ninguna patologia.

2 Roulier, Guy. 1999. El gran libro de la espalda. Cdmo proteger y cuidar su columna vertebral. 3era. ed.

Madrid. Edaf. 85p.
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Cuando la curvatura es convexa® dorsalmente se denomina Cifosis, y cuando

es convexa ventralmente (a nivel del vientre), se denomina Lordosis.

De esta manera se estipulan como curvas normales:

Region del Sacro: Convexo hacia atras.
CIFOSIS fisiolégica sacra.

Region Lumbar: Columna lumbar céncava hacia atras:
LORDOSIS fisiologica lumbar.

Region Dorsal o Toracica: Columna dorsal convexa hacia atras:
CIFOSIS fisiologica toracica o dorsal.

Regidn Cervical: Columna cervical concava hacia atras:
LORDOSIS fisiologica cervical.

Existen ciertos pardmetros establecidos como normales de las curvaturas
cervicales y lumbares de la columna, los cuales se distinguen por una flecha
gue indica la distancia entre la parte mas céncava y el plano posterior en donde

nace el sacro.

24 . - . . . .
Dicho de una curva o superficie que se asemeja al exterior de una circunferencia o una esfera.

Diccionario de la lengua espafiola. [en linea]. <http://lema.rae.es/drae/?val=convexa> [consulta: 12 Junio

2013].
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El acentuamiento, atenuamiento u omision de estas curvas da lugar a ciertas
alteraciones posturales, consideradas, por lo mismo, como disfunciones. En
casos extremos y sin la supervision especializada de un traumatdlogo, que
especifigue los cuidados y ejercicios necesarios, puede convertirse en una
condicion patoldgica, deformandose o maltratandose el cuerpo de las vértebras

y, desprendiéndose diversas consecuencias.
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2.2.8 DESEQUILIBRIOS POSTURALES MAS FRECUENTES DE LA

COLUMNA VERTEBRAL

Los siguientes desequilibrios que se definirAn a continuacion, son los mas
frecuentes en la columna vertebral, detallando mas especificamente y, producto
de esta investigacion, el que ocurre a nivel de la region lumbar, denominado

hiperlordosis lumbar.

A. Hipercifosis Dorsal

Se aprecia en la vista lateral del cuerpo, y se define como el aumento de la
curvatura convexa dorsal de la columna vertebral. Se describe en forma de

joroba.
B. Escoliosis

Apreciada en una vision posterior en la evaluacion postural, es una curvatura
anormal de la columna vertebral que produce una desviacion de la misma en
forma de “S”, produciendo una descompensacién muscular en ambos lados del
cuerpo, acortando la musculatura en un lado de la columna y alargandola del

otro.
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C. Hiperlordosis lumbar

Desviacion postural méas frecuente de la columna vertebral lumbar, observada

durante la evaluacién postural en la vista lateral de la posicion anatémica.

Corresponde a un aumento anormal de la curvatura céncava lumbar producida
entre el borde posterosuperior de la primera vértebra lumbar y el borde
posteroinferior de la quinta vértebra lumbar y en donde generalmente el punto

maximo de la curva se aprecia en la tercera vértebra lumbar.

“En la actualidad se entiende que el rango de normalidad de la Lordosis Lumbar

oscila entre 20° y 40° cuando la curva supera los 40° se denomina

Hiperlordosis Lumbar”.?®

“KAPANDIJI, ADALBERT. 2010. Fisiologia Articular. Anatomia y Biomecénica de la Columna Vertebral [en
linea]

<http://ocw.um.es/gat/contenidos/palopez/contenidos/616e61746f6dc3ad615f706564726f5f616e6765

6c.pdf> Argentina, Panamericana. 49p. [consulta: 9 Junio 2013].
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A. B.

Figura 11. Alineaciones corporales y posturas respecto al eje central vertical. A. Alineamiento

ideal de la postura erguida de pie. B. Desviacion postural de la hiperlordosis lumbar. Fuente:

Isacowitz, Rael y Clippinger, Karen. Anatomia del Pilates. 30p.
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Esta desviacion postural suele ser mas comun en mujeres que en hombres y
generalmente se acompafia de una inclinacion de la pelvis hacia adelante
(anteversion pélvica) y de una debilidad muscular, o falta de tono (hipotonia) en

abdominales y glateos.

)

DN

!m
,‘

Figura 12. Accion de los musculos abdominales y gluteos sobre la columna vertebral y la
pelvis. A. Relajacion de los abdominales. B. Contraccién de los musculos lumbares. C. Vaivén
de la pelvis. D. Contraccion de los abdominales. E. Contraccion de los musculos gliteos. F.

Enderezamiento de la pelvis. Fuente: Roulier, Guy. El gran libro de la espalda. 79p.

Esta inclinacion de la pelvis dificulta la correcta coordinacion de los musculos
flexores y extensores del tronco y de las caderas. “En este caso, los musculos
dorsales y flexores de las caderas estan acortados, mientras que los musculos

abdominales y los de la corva (parte posterior de la pierna y opuesta a la rodilla)
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estan cortos o elongados”?®, es por esto que es muy importante ajustar y dirigir
esos cuatro grupos musculares para lograr estabilizar y mantener el grado

correcto de la inclinacion pélvica.

El conjunto de estos musculos tiran poderosamente hacia atras, comportandose
como las cuerdas de un arco “...los erectores de columna, los rectos crurales,
los tensores de la fascia lata y las cintillas iliotibiales actian para colocar a la
columna en hiperextension y el centro de gravedad del cuerpo se coloca detras

de los cuerpos de las vértebras lumbares...”?’

“Cuando se asume esta posicién de hiperlordosis lumbar como habito, se aplica
demasiado peso a los bordes posteriores de los cuerpos de las vértebras y
existe una marcada tendencia a adoptar la posicion de hombros abducidos para

compensar la desviacién hacia atras del peso corporal’?®

y, COmMOo consecuencia
en la mayoria de los casos, la hiperlordosis lumbar suele estar acompafiada de

una hipercifosis dorsal.

2 Rasch, Philip J. y Burke, Roger K.1985. Kinesiologia y anatomia aplicada. 6ta. ed. Barcelona, El Ateneo.

272p.
7 Ibid.

%% |bid. 271p.
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Algunas de las consecuencias adversas de esta postura hiperlordética son:

- Artrosis Lumbar

- Desgaste discal precoz

- Hernias

- Hundimiento de los érganos internos

- Lentificacion circulatoria

Para su correccion, el tratamiento kinesiologico ha de ser precoz e idealmente
en la infancia, prolongandolo al crecimiento y enfatizando en la conciencia
corporal y en el trabajo del equilibrio muscular, alargando los musculos dorsales

y acortando el grupo muscular abdominal.

De la misma manera se trabaja en el sistema de Pilates, con la salvedad que
éste corrige y equilibra a partir del uso del centro como soporte para trabajar el
cuerpo en su conjunto y no en forma localizada, ejercitando cuando no hay
dolor y realizando las modificaciones y rutinas de ejercicios segun los

requerimientos aplicados a esta condicion postural.
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2.3 LA PELVIS

Palabra proveniente del latin “cuenco”, se utiliza para describir una regién
anatdémica compuesta por determinadas piezas, que en su conjunto conforman
un anillo 6seo o cintura pélvica que conecta la columna vertebral a los dos

fémures.

Segmento corporal fundamental del ser humano y especialmente importante en
las disciplinas corporales. Constituye la base inferior del tronco humano y se
encuentra ubicada en el punto medio del cuerpo, en donde en condiciones
ideales se localiza el centro de gravedad del individuo, sirviendo de sostén
para el abdomen y como medio de unién entre los miembros inferiores y el

tronco.

A nivel funcional, se puede establecer que “la pelvis se subdivide en pelvis
mayor (o falsa) y pelvis menor (o verdadera), siendo la primera la responsable
de proteger las visceras abdominales inferiores y la segunda o la pelvis menor,

la encargada de aportar como estructura esquelética para la cavidad pélvica y
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el periné (area de la superficie del tronco entre los muslos y las nalgas, que se

extiende desde el coxis al pubis)...”*°

Su morfologia comun, difiere, entre otros factores, segun el sexo de la persona,
ya que se relaciona al proceso de gestacion del feto, aportando ademas entre
sus funciones, un papel importante en el mecanismo del parto, siendo mas baja,
ancha y de una base mas amplia en el caso de la pelvis femenina o “ginecoide”

a diferencia de la pelvis masculina o “androide”.

2.3.1 PIEZAS OSEAS QUE CONFORMAN LA PELVIS

Son basicamente tres:

El sacro: bloque vertebral en forma de cufia, formado por la union de las cinco

vértebras sacras (anteriormente descritas).

Los dos huesos iliacos: también llamados coxales o de la cadera, son planos,
grandes, pares y simétricos y se conforman al final de la adolescencia por la

fusion de tres huesos primitivos que corresponden a determinadas regiones.

2 Moore, Keith y Dalley, Arthur.2007. Anatomia con orientacion clinica. 5ta. ed. Buenos Aires,

Panamericana. 356p.
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Estos huesos son:

- Elilién: es la parte mas grande del hueso coxal y se ubica en la zona
superior, constituyendo la region iliaca. Principalmente se compone de
dos porciones posterolaterales en forma de alas con bordes superiores
gruesos y curvados llamados crestas iliacas y de un cuerpo que une el
pubis y el isquién para formar el acetabulo.®*® En su parte anterior se
encuentran las espinas iliacas anteriores superior e inferior, en las que se
insertan ligamentos y tendones de los musculos del miembro inferior y en

Su parte posterior se encuentran las espinas iliacas posteriores.

- El isquion: se ubica en la zona posteroinferior del hueso coxal,
constituyendo la region isquiatica. Principalmente se compone de un
cuerpo y de partes que lo delimitan y constituyen un medio de unién para
las inserciones ligamentosas de la pelvis. En el extremo inferior del
cuerpo del isquiobn unido a su rama, se encuentra la tuberosidad

isquidtica, la cual se siente con el peso del cuerpo al sentarse y

30 . . .
Gran cavidad con forma de copa situada en la cara lateral del hueso coxal, se articula con la cabeza del
fémur para formar la articulacion coxofemoral. Moore, Keith y Dalley, Arthur.2007. Anatomia con

orientacion clinica. 5ta. ed. Buenos Aires, Panamericana. 561p.
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“...proporciona las insercion tendinosa proximal de los musculos

posteriores del muslo”.%*

- El pubis: Se encuentra en la zona anteroinferior del hueso coxal y
corresponde a la region pubica. “Conforma la parte anterior del acetabulo
y proporciona la insercion proximal para los musculos mediales del
muslo. Su estructura se divide en un cuerpo aplanado y dos ramas,

superior e inferior.”*?

Estas tres partes definen las zonas de la pelvis y dan los puntos de insercion a

la mayoria de los musculos que movilizan al muslo.

2.3.2 ARTICULACIONES QUE CONFORMAN LA PELVIS

A. Las dos articulaciones sacroiliacas, son fuertes y forman un conjunto de
articulaciones que sirven de sostén del peso corporal. Conectan el “esqueleto
axial” y el “esqueleto apendicular inferior”, uniendo el sacro a cada uno de los

huesos iliacos.

3 Moore, Keith y Dalley, Arthur.2007. Anatomia con orientacion clinica. 5ta. ed. Buenos Aires,

Panamericana. 561p.

2 |bid.
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B. Sinfisis pubica: de caracter cartilaginoso, une ambos cuerpos de los huesos

iliacos por delante.
C. Articulacién lumbosacra: une la region lumbar con la pelvis.

D. Articulacion sacrocoxigea: de caracter cartilaginoso secundario es

responsable de unir el vértice del sacro con la base del coccix.

la

HUESO B
COXAL 5+ VERTEBRA
LUMBAR
ARTICULACION
SACRO SACROILIACA SACRO HUESO
COXAL
COCCIX
coceIx
SINFISIS PUBICA
FEMUR
FEMUR
ROTULA

Figura 13 . A. Parte de la extremidad inferior y la hemipelvis derechas vistas desde atras (vista

posterior). B. Parte de la extremidad inferior derecha y la pelvis vistas desde delante (vista

anterior). Fuente: House, Justin. Técnica de la danza y prevencién de lesiones. 6p
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2.3.3 MOVIMIENTOS GLOBALES DE LA PELVIS

Existen ciertos movimientos de la pelvis establecidos como normales, que por
diversos factores pueden afectar de alguna manera la alineacion corporal y la

practica de la postura correcta o en equilibrio dinamico en cada individuo.

Se realizan en variadas posiciones del cuerpo, tanto en la practica de la Danza
como en los diferentes ejercicios de Pilates, y la utilizacién consciente de la
musculatura que sostiene, estabiliza y moviliza alrededor de esta region es muy

importante para el dominio y control del cuerpo como un todo y por partes.

Al tomar como referencia y punto fijo las piernas, o sea, la pelvis moviéndose
sobre el fémur fijo, ésta posee una variedad de movimientos basicos, que

mezclados entre si generan a su vez movimientos complejos.

La independencia de la pelvis con respecto al fémur es fundamental, para que
esta se mueva con libertad y asi poder generar movimientos amplios en el

torso.

En los movimientos de anteversion y retroversion pélvica descritos a
continuacion, se detallaran los determinados musculos que contribuyen a

realizar dichas acciones.
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Movimientos observados desde el Plano Sagital:

Anteversion pélvica: movimiento de la pelvis hacia adelante, o sea, el sacro
sube y el pubis baja, originando un incremento de la lordosis lumbar, lo que se

define como “hiperlordosis lumbar”.

Los musculos que producen la anteversion pélvica son el sacrolumbar, dorsal
largo, epiespinoso, cuadrado lumbar, psoas iliaco, sartorio, pectineo, adductor
menor y mediano, Recto anterior del cuadriceps y el tensor de la fascia lata. El
acortamiento de estos musculos determina un desplazamiento anterior de la

pelvis.

Retroversiéon pélvica: movimiento de la pelvis hacia atras, corresponde a la
posicion de la pelvis en donde el sacro desciende y el pubis sube, suele
acompafarse de un aplanamiento en la region lumbar de la columna,

reduciendo la lordosis lumbar.

Los musculos retroversores son: recto anterior del abdomen, oblicuo mayor,
oblicuo menor, transverso abdomen, glateos (mayor especialmente), adductor

mayor y cuadrado crural (accesorio).
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Movimientos observados desde el Plano Frontal:

Inclinaciéon lateral derecha: en relacion al eje central de la pelvis, la EIA

(espina iliaca anterosuperior) derecha esta mas baja que la izquierda.

Inclinacién lateral izquierda: en relacion al eje central de la pelvis, la EIA

izquierda estd mas baja que la derecha.

Desnivel Pélvico: se evidencia una EIA mas elevada que la otra.

Movimientos observados desde el Plano Horizontal:

Rotacion pélvica: movimiento en donde una parte o mitad de la pelvis se

encuentra adelantada por sobre la otra.

En relacion al eje central de la pelvis se establece que existe:

Rotacidn interna: una EIA se encuentra rotada hacia el centro.

Rotacion externa: una EIA se encuentra rotada hacia afuera.
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Cresta iliaca
——EIA
EIA
Tuberosidad
isquiatica ——SP
SP
Trocanter
mayor
A. B. C.

Figura 14. Referencias éseas y alineacion pélvica de pie (vista lateral). A. Alineacion pélvica
neutra. B. Inclinacién pélvica anterior (anteversion). C. Inclinacion pélvica posterior
(retroversioén). EIA: espina iliaca anterosuperior. SP: sinfisis pUbica. Fuente: Isacowitz, Rael y

Clippinger, Karen. Anatomia del Pilates.26p.

2.3.4 PRINCIPALES FUNCIONES DE LA PELVIS

- Articula, conecta y transfiere el peso desde el esqueleto axial o tronco al

esqueleto apendicular Inferior cuando se esta de pie o andando.

- Proporciona sitios de fijacibn para la musculatura responsable de la

locomocion y la postura.
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- Permite la biodindmica de la bipedestacion.

- Protege y contiene a los 6rganos pélvicos (excretores y genitales).

- Sirve de sostén para el abdomen.

2.3.5 PUNTOS DE REFERENCIA DE LA PELVIS CON RESPECTO

A LA ALINEACION POSTURAL

Antes de describir los movimientos, es importante comprender que la pelvis y la
articulacion coxofemoral (cominmente denominada cadera), presentan algunas
referencias 6seas 0 marcas que ayudan a identificar su relacién con la columna
vertebral y la estabilidad del “centro de energia” y su consecuente influencia en

la alineacién postural.

Estos puntos son:

- Cresta lliaca: borde superior del ilion.

- Espinas lliacas Anterosuperiores (EIA): protuberancias 0éseas
ubicadas a cada lado de la cara anterior de la pelvis.

- Sinfisis Pubica (SP): porcidon mas protuberante de la parte inferior de la

pelvis que conecta ambas partes del pubis.
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- Tuberosidad Isquiatica: bulto 6seo que forma parte del isquion y se
ubica en la parte posteroinferior de cada hueso coxal.

- Trocanter Mayor: gran protuberancia de la parte superior del fémur
orientada hacia el exterior y en la que se insertan musculos como por

ejemplo el gluteo medio y glateo mayor.

2.4 MUSCULOS, ESTABILIDAD V/S MOVILIDAD

Un musculo es un érgano que tiene la propiedad de contraerse y recuperar su

forma, definida como “estriada” o de la accién voluntaria.

Actian como cadenas o grupos musculares siendo fundamentales reguladores
de la posicién erecta y colaboradores en la alineacién postural y en la salud de

la columna vertebral y del individuo en general.

“El sistema muscular provee de las fuerzas elasticas que mueven el sistema
esquelético en el espacio. El trabajo sobre grandes masas musculares provee

al cuerpo de flexibilidad, facilidad y gracia en el movimiento.
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El trabajo sobre la pequefia musculatura incrementa el rango de movimiento,

claridad y articularidad”.®

Existen tres tipos de tejido muscular (liso, cardiaco y esquelético) definiendo
este Ultimo en particular, por ser el que se precisa para esta investigacion, como
la musculatura que se inserta en los huesos y da lugar a movimientos en las

articulaciones.®*

La movilidad de un hueso en relacién a otro se produce a nivel de la articulacién
y se ejecuta gracias a una fuerza® -ejercida por un misculo o grupo muscular
que los conecta- la cual es definida como la capacidad de traccion, ya que, al
no ser rigidos, los musculos por si mismos son incapaces de producir una

accion de empuje, por lo que se contraen (capacidad de acortarse).
En la accion de los musculos o grupos musculares, se define que existen los:

Musculos agonistas, responsables de la ejecucion de un movimiento, y los

musculos antagonistas, quienes realizan el movimiento contrario a la accion

33 / . , . . . .
Texto extraido de la Tesis de Magister de Francisca Morand. Conceptos de Técnica Contempordnea
basados en los Fundamentos Bartenieff. “Curso con aproximacion Somatica para el Curriculum de Danza

en Chile”, 2001 American University, USA. 10p.
** |sacowitz, Rael y Clippinger, Karen. 2011. Anatomia del Pilates. Madrid. Ed. Tutor. 40p.

» Capacidad del musculo de ejercer y aplicar tension en contra de una resistencia. Profesora Francisca
Morand.2009. Apuntes de Metodologia de Danza Contemporanea. En: facultad de Artes. Universidad de

Chile, Santiago, Chile.
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principal. Ambos trabajan complementariamente en la realizacion del
movimiento. Cuando el “musculo agonista” se contrae para producir un

movimiento, el “musculo antagonista” se relaja al mismo tiempo y viceversa.

De la misma manera, y a nivel biomecanico, se establece que cuando un
segmento corporal estd en movimiento, otro debe estar estable para que pueda
ejecutarse la accion, interactuando constantemente los grupos musculares de
cada segmento, para mantener el equilibrio y para que cada uno sea capaz de

realizar ambas funciones en el momento requerido.

Los musculos funcionan de dos formas:

En forma Dindmica o Isotdnica: Actian con una fuerza que varia su longitud,
un musculo que actua acortandose, trabaja de una forma “concéntrica”, y uno

que actua alargandose, de forma “excéntrica”.

En forma Estatica o Isométrica: Cuando el misculo se contrae sin variar su

longitud.

‘Ademas de su participacion en el movimiento, los musculos también
desempefian una importante funcibn en la sujecion de las estructuras
esqueléticas. EI musculo debe poseer la suficiente longitud para permitir el

movimiento normal de las articulaciones y la suficiente capacidad de
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acortamiento para contribuir de forma eficaz a la estabilidad articular’®.

Definiendo “estabilidad como la resistencia al desplazamiento”.*’

En relacion a los demas grupos musculares, los musculos que son activos, en
condiciones normales y equilibradas -pese a la accion de la fuerza de gravedad-
ayudan al esqueleto 6seo a permanecer en posicidbn erecta, estabilizar

segmentos corporales y mantener la correcta alineacion postural.

2.4.1 PRINCIPALES MUSCULOS DE LA COLUMNA VERTEBRAL

Los grupos musculares del raquis se asocian a sus diferentes funciones, entre

las cuales estan el generar movimiento y aportar estabilidad a la Columna.

Para efectos de este trabajo y, sin dejar de considerar que todo grupo muscular
posee una importancia y una funcion especifica en la fisiologia humana, sélo se
definiran en detalle los grupos musculares mas importantes que estan insertos
en la accion del centro de energia en Pilates, nombrados en el capitulo 3.7

referente a los componentes y acciones del power house.

% Kendall's. Musculos. Pruebas funcionales. Postura y dolor. 2007. Por Kendall, Florence “et al”. 5ta. ed.

Madrid, Marban. 31p.

7 Luttgens & Wells. 1982. Kinesiologia. Bases cientificas del movimiento humano. 7ma. ed. Madrid. En

espafiol, edit. Augusto. 31p.
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Estos son:

- Mdsculos extensores de columna:
o Mdsculos posteriores profundos o espinosos
o Erectores de columna
o Semiespinoso

- Musculos abdominales

A. Musculos extensores de columna

Musculos posteriores profundos o espinosos

Constituye un grupo de bandas musculares situadas en la parte posterior del
tronco. Mediante su contraccién ténica y dispuestas en forma de espiga, estas
bandas se insertan en las vértebras a lo largo de las diferentes regiones de la
columna, contribuyendo a que ésta se mantenga erecta, optimizando el
movimiento e impidiendo la compresion en su conjunto, previniendo asi, ciertas

lesiones en la columna vertebral.

Por el contrario de los musculos superficiales que trabajados en forma aislada y
dando énfasis al volumen, aplastan los discos intervertebrales, los musculos
profundos potenciados en su accion con ejercicios de autoestiramiento, ayudan
durante el crecimiento, al desarrollo armonioso de las curvaturas de la columna.

La fuerza de la columna no es proporcional al volumen de los musculos.
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“Son los musculos profundos erectores del raquis los que priman y protegen los
discos intervertebrales, guiando los movimientos y manteniendo los segmentos

en posicion ideal”.>®

Estos grupos musculares son:

- Multifidos o rotadores
- Interespinales

- Intertransverso

“Cuando actian simétricamente, son extensores e hiperextensores de la

columna, y cuando actdan asimétricamente, son rotadores de la columna hacia

el lado contrario y ayudantes de la flexion lateral”.®

% Roulier, Guy. 1999. El gran libro de la espalda. Como proteger y cuidar su columna vertebral. 3era. ed.

Madrid, Edaf. 75p.

3 Luttgens & Wells. 1982. Kinesiologia. Bases cientificas del movimiento humano. 7ma. ed. Madrid. En

espafiol, edit. Augusto. 254p.
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Erectores
de la columna:

Epiespinoso
Dorsal largo
lliocostal

Semiespinoso

Multifidos

Extensores de la columna.

Figura 15. Musculatura extensora de columna. Fuente: Isacowitz, Rael y Clippinger, Karen.

Anatomia del Pilates. 119p.

B. Musculos abdominales

Se encuentran dentro del abdomen, que corresponde a la cavidad del cuerpo
humano situada entre la cara inferior del térax, la cara superior de la pelvis y las

extremidades inferiores.

Para un mejor entendimiento y antes de definir los masculos del mismo, se

establece que el abdomen esta compuesto por dos partes:

La cavidad abdominal: donde se encuentra la mayor parte de los 6rganos del

tubo digestivo y las visceras.
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Las paredes abdominales: compuesta por estructura 6sea en su parte posterior,
representada por las vértebras lumbares de la columna vertebral, la articulacion

sacrocoxigea, los huesos iliacos y también por musculo.

Los musculos del abdomen son:

- Transverso del abdomen
- Oblicuo menor o interno
- Oblicuo mayor o externo

- Recto del abdomen

()

Figura 16. Musculos abdominales en la pared anterolateral del abdomen.
1. Plano pofundo, musculo transverso del abdomen. 2. Plano medio, oblicuo menor o interno. 3.
Primer plano superficial, oblicuo mayor o externo. 4. Segundo plano superficial, recto del

abdomen. Fuente: Roulier, Guy. El gran libro de la espalda. 78p.
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Sin la estabilidad y accion correcta de estos masculos (qué seran descritos mas
adelante en los componentes del power house), se pueden producir diversas

alteraciones posturales.

Su aflojamiento y debilidad afecta variadas funciones, entre esas, la estabilidad
de la pelvis, dificultando su traccion hacia arriba, con su consecuente inclinacion
hacia adelante, (concepto denominado como “anteversion” pélvica) y de la cual

se desprende la hiperlordosis lumbar.

Estabilizacion abdominal 6ptima.

Figura 17. Estabilizacién abdominal inadecuada y 6ptima. Fuente: Isacowitz, Rael y Clippinger,

Karen. Anatomia del Pilates. 88p
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Proporcional al tono de la musculatura abdominal, se crean las condiciones
adecuadas para mantener los 6érganos en posicion, de la misma manera,
mediante la contraccion de estos musculos, se produce un aumento de la
presion en la cavidad abdominal, favoreciendo los movimientos de evacuacion

del tubo digestivo o del aparato urinario.

2.4.2 TABLA DE RELACION ENTRE LOS MOVIMIENTOS Y LOS

MUSCULOS DE LA COLUMNA VERTEBRAL

Como se explicé en el Capitulo 2.4.1 referente a los principales musculos de la
columna vertebral y, en el que se definen algunos de estos grupos musculares,
s6lo nos limitaremos a nombrar los que intervienen en la movilidad de la

columna vertebral.
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Tabla 1. Tabla de relacion entre los movimientos de la columna vertebral y su musculatura.
Fuente: Isacowitz, Rael y Clippinger, Karen. Anatomia del Pilates. 41p.

Movimiento Musculos agonistas Musculos agonistas
articular primarios Secundarios
Flexion de Recto del abdomen
columna Oblicuos externos Psoas iliaco (en determinadas

Oblicuos internos

circunstancias)

Extensién de

columna

Erectores de columna:
Epiespinoso, dorsal

largo,iliocostal

Semiespinoso
Grupo espinal posterior profundo:
interespinales, intertransversos,

rotadores, multifidos

Flexion lateral

de columna

Oblicuo externo (del mismo

lado)
Oblicuo interno (del mismo
lado)
Cuadrado lumbar (del mismo
lado)

Erectores de columna (del
mismo lado): epiespinoso,

dorsal largo, iliocostal

Semiespinoso (del mismo lado).
Grupo espinal posterior profundo
(del mismo lado): intertransversos,
rotadores, multifidos.
Recto del abdomen (del mismo lado)
Psoas iliaco (region lumbar) (del

mismo lado)
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3. PILATES Y DANZA

3.1 CONCEPTO DE PILATES

También llamado el “Arte del Control” o “Contrologia”, fue creado por Joseph

Hubertus Pilates a comienzos del siglo XX y fue definido por el mismo como:
“La completa coordinacion entre la mente, el cuerpo y el espiritu”.

Constituye un Método de Acondicionamiento Fisico®® que considera al Cuerpo
como una Unidad. Mediante su accién, trabaja al cuerpo en forma integrada,
incorporando el despertar y uso consiente de la musculatura mas profunda del

cuerpo hacia el exterior.

“Este Sistema se dedica a explorar el potencial de cambio del cuerpo humano,
el cual tiene por meta alcanzar un mejor funcionamiento corporal basado en el

fortalecimiento del “centro de energia” o “power house”, expresidon que

0 Practica de entrenamiento o actividad motora mediante la cual se desarrollan en el individuo
las capacidades y habilidades fisicas necesarias para mejorar la salud y la actividad deportiva.
Cualquier programa de acondicionamiento posee cuatro objetivos fundamentales: fuerza,
flexibilidad, resistencia muscular y resistencia cardiovascular. Profesora Francisca Morand.
2008. Apuntes de técnica de Danza Contemporanea. En: facultad de Artes Universidad de
Chile. Santiago, Chile.
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denomina a la circunferencia del tronco inferior, siendo esta la estructura que

soporta y refuerza el resto del cuerpo”.*!

Esta disciplina enfatiza en la calidad por sobre la cantidad de los ejercicios,
promoviendo el equilibrio corporal, la articularidad intervertebral, la suspension,
estabilidad y firmeza de la Columna Vertebral, a partir del desarrollo de

aspectos como: la fuerza, la flexibilidad*’ y el control.

Con movimientos precisos y controlados desarrollados con diferentes aparatos
y herramientas de trabajo que forman parte de un “sistema”, ofrece un conjunto
de resistencias variables al esfuerzo muscular y al efecto de la “fuerza de
gravedad”, realizadas en diferentes posiciones, actuando sin presién y con bajo

impacto sobre muasculos, articulaciones y tejidos.

Ademas del trabajo en la “colchoneta o suelo” vy el uso de la “pared”, otros
aparatos y accesorios que se utilizan son: Universal Reformer (Reformador),
Cadillac, Electric Chair (Silla Alta), Baby Chair, Silla Wunda, Barril Alto, Barril

Bajo y Spine Corrector, Pedi-Pole, Magic Circle (Circulo Magico), mancuernas.

“ Aparicio, Esperanza y Pérez, Javier. 2005. El auténtico Método Pilates. El Arte del Control.
2da. ed. Madrid, Mr. 21p.

42 .. . . . .. .

Se puede definir como la capacidad que permite realizar movimientos de gran amplitud en una
articulacién o conjunto de articulaciones. Sus componentes fundamentales son tres: movilidad articular,
elasticidad muscular y la fuerza. Garcia Ruso, Herminia M. 2003. La danza en la escuela. 22. ed.

Barcelona, Inde. 42p.
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3.2 BREVE HISTORIA Y CONTEXTO HISTORICO

A principios del siglo XX -cuando comenzé a florecer el Método Pilates-
emergian diversas filosofias que se contraponian a la perspectiva Modernista
de la época. En la educacion, por ejemplo, se dio un vuelco respecto a patrones
establecidos, destacandose la doctora italiana Maria Montessori (1870-1952),
por reflexionar respecto a los espacios y la libertad en el aula escolar,
favoreciendo los recursos y estimulos necesarios para potenciar la
comunicacién, imaginacion y creatividad de los nifios, asi como su capacidad
de expresién y reeducacién a partir de sus propias experiencias y errores. De
esta manera, convertir a los nifios en protagonistas y con un rol mas dindmico y
activo en el proceso de aprendizaje, respetando su propia individualidad,

definida en sus gustos y tiempos.

Otro personaje importante y que destaco con su propuesta renovadora en torno
a su concepcion del mundo y del ser humano como un ser integro y espiritual,
fue el austriaco Rudolf Steiner (1861-1925) que se dedicdé a temas como la
filosofia, arquitectura, historia y literatura y quien despleg6 sus planteamientos
en diversos planos, tales como la medicina y la educacién. En su propuesta
pedagogica se centra en la importancia de la espiritualidad y plantea una
educacioén integral de acuerdo al desarrollo evolutivo del ser humano, en donde

a partir de diversos objetivos y metodologias de acuerdo a la etapa biogréafica
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en que se encuentre cada uno (septenios o periodos de siete afios) se puedan
desplegar sus capacidades intelectuales (pensar), su voluntad (querer) y su

imaginacion (crear, sentir).

En lo relativo a la cultura y el Arte, uno de los movimientos relevantes, reflexivos
y contestatarios de lo que ocurria hasta el momento, fue el llamado
“Expresionismo”, que se propone objetivar los procesos animicos del ser
humano. Surge en oposicion a las ideas positivistas, y objetivas del
“Impresionismo” y fue impulsado por un deseo de individualidad y subjetividad,
por la expresion de los anhelos y sentimientos méas profundos, que también
eran oscuros y deprimentes y mostraban soledad y desamparo, amargura y
miseria, desbocada y arraigada profundamente por las visperas de la Primera

Guerra Mundial (1914-1918).

En la Danza, fue determinante el “impresionismo” plasmado en el trabajo de
Isadora Duncan para comenzar con el movimiento “expresionista” de Munich,
como, lo fueron también los pioneros Rudolf von Laban y Mary Wigmann,
quienes, con su estudio de la expresiéon del movimiento humano, influenciaron

directa o indirectamente al campo gimnastico.

En los campos del arte, el disefio y la arquitectura se fundé en Alemania en
1919 la Escuela Bauhaus Dessau por el aleman Walter Gropius (1883-1969),
gue plantéo una reforma de los patrones establecidos en la educacién artistica
en oposicibn a ideales conservadores y burgueses. En sus apuestas
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renovadoras se plantea que el arte y la ingenieria podian trabajar juntos y
nutrirse reciprocamente. La experimentacion y simplificacion podian funcionar
en pro de la funcionalidad (“Funcionalismo”) de un objeto, que fuera bello por si

mismo solo por cumplir el fin por el que fue creado.

En lo que a los temas de educacion fisica y deporte respectan, se evidenciaba
que a principios del siglo XX comenz6 un auge por la vida saludable, y el
deporte, incorporados tanto en las escuelas como en gimnasios, que
comenzaron a aparecer con mayor volumen en las cuidades. De la misma
manera, la preparacion de los profesores de educacion fisica en las
Universidades comenz6 a ser mas exigente respecto a su preparacion
académica, en donde muchos profesores tenian grados en medicina e incluso
filosofia. Durante los inicios del siglo XX, nacid6 un nuevo concepto de la
educacion fisica, fundado en la investigacion fisica. El objetivo era tratar de
descubrir las necesidades fisicas de los individuos y coémo un programa
planificado de educacion fisica podria satisfacer estas necesidades. El nuevo
concepto de la educacion fisica enfatizaba un principio “constructivista” y que se

aprendia mediante el proceso de hacer las cosas.

Esta gran efervescencia revolucionaria de la época en que trascendian entre
otros conceptos, la blisqueda de la espiritualidad, la individualidad, el auge del
deporte, la vida saludable y sin duda el miedo generado por la Guerra y sus

consecuencias nefastas sobre los individuos - y que es contemporanea al
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surgimiento del Método Pilates- ciertamente debe haber influenciado a su

creador, quien fuera catalogado posteriormente como un verdadero genio.

El creador de este Método fue Joseph H. Pilates, quien nacio el 9 de Diciembre
de 1880, cerca de Dasseldorf, Alemania y fallecié el 9 de Octubre de 1967 a la

edad de 87 afios.

Tras diversas dificultades personales y sociales que ocurrieron a lo largo de su
vida, en las que se incluye el desenlace y consecuencias de la Primera Guerra
Mundial, fue una persona buscadora, estudiosa y muy apasionada por la
anatomia, fisica y biologia, asi como las ciencias corporales y las filosofias
orientales, las que junto a su sed de constante superacion y desafio frente a su
realidad actual y social, lo llevaron a buscar un Sistema que combinara todas
las disciplinas que habia conocido y practicado hasta entonces, basado en sus
estudios y observaciones constantes, en los que se incluia una coherencia

entre los habitos de higiene corporal y la salud del cuerpo como un todo.

En su Sistema de trabajo, integré disciplinas como: la gimnasia, el boxeo, la
natacion, el trapecio, el yoga y el tai chi, entre otras, que pudieran
complementarse y ajustarse a los requerimientos de la vida acelerada de su
época, contribuyendo a mejorar la calidad de vida de las personas, en un
espacio reducido, con un tiempo corto y preciso, y con la mejor y mas simple
herramienta portatil que todo ser humano en condiciones saludables puede

tener, su propio cuerpo.
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Tras los experimentos con sus compaferos prisioneros y posteriores veteranos
afectados por la Guerra, pudo constatar que su Método contribuy6 para que los
mismos no enfermaran de la epidemia de la gripe de 1918 y para rehabilitar a
los heridos. Es por este motivo que fue incorporando gradualmente camas,
poleas y resortes para facilitar el movimiento de los postrados e invalidos,
dando inicio de esta manera a las primeros aparatos del Método, que mas
adelante evolucionarian formando parte de un completo Sistema de

Acondicionamiento Fisico al cual bautiz6 como “Contrologia”.

En la Cuidad de Nueva York en el barrio de Manhattan, donde residia y se
encontraba su Estudio de acondicionamiento fisico, junto a Clara -su esposa y
ayudante- recibié a diversas personalidades vinculadas al mundo de la Danza y
el Ballet ayudandoles a mejorar sus lesiones con ejercicios de Contrologia
especificos, asi como contribuir a potenciar su estado de salud,

acondicionamiento fisico y prevencion de lesiones.

Entre ellos estan George Balanchine, Marta Graham y Romana Kryzanowska,
quien refind el Método con ciertos movimientos y detalles mas abocados a la
Danza y la que fuera la principal discipula de sus ensefianzas originales y
maestra de muchos profesores a futuro, vinculandose el Método cada vez mas

estrechamente a esta disciplina artistica.

Entre las integraciones de estudios y observaciones que realiz6 Joseph a lo
largo de su vida, se encuentran dos aportes que parecen ser los Unicos
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materiales concretos llevados al texto: “Your Health” (“Tu Salud”) y “Return to

life through Contrology” (“Regreso a la vida a través de la Contrologia®).

Lamentablemente, tras una disputa en Tribunales por los derechos propios del
autor del Método, se establecio el nombre “Pilates” como un denominativo de
caracter genérico, por lo que muchas veces existe un desconocimiento de su

pureza y del trabajo original que éste implica.

Tras diversas interpretaciones del Método Clasico, de las cuales no se hara
referencia en detalle, se desprenden variaciones que suelen deber su nombre a
sus creadores, como por ejemplo: Fletcher Pilates, Stott Pilates, Power Pilates,

Winsor Pilates, entre otros.

3.3 BENEFICIOS

Trabaja el control de la mente sobre el cuerpo, a favor de su armonia y
equilibrio, desarrollando aspectos como la inteligencia, imaginacion, intuicion,

voluntad y memoria, mejorando la conciencia corporal.

Busca la armonia mental y fisica, vigoriza la mente, fortalece, flexibiliza y
estiliza la musculatura, optimizando el desempefio deportivo sin producir fatiga.
Puede ser practicado por casi todo tipo de personas y ser alternado con otras

actividades fisicas o terapéuticas.
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La practica gradual de sus ejercicios y el uso equilibrado de la musculatura,
favorece el control y estabilidad del centro de energia del cuerpo, por ende, la

movilidad y estabilidad de los segmentos corporales, especialmente en la

columna vertebral y la pelvis.

A partir de un trabajo muscular y una respiracién consiente, aporta oxigeno y
nutrientes a los tejidos del organismo y permite eliminar los residuos y toxinas

acumulados.

Mejora la capacidad cardiovascular del individuo que lo practique, despertando

y estimulando células musculares y cerebrales, activando nuevas areas.

“El método equivale a una ducha interna: su corazén bombeara con mayor
fuerza y mejor ritmo, el torrente sanguineo circulara con renovado vigor y
regularidad, oxigenara la sangre, estimulara el drenaje linfatico y los 6rganos

internos.” *.

La practica del Método Pilates conduce a la conciencia y al fortalecimiento del
power house o centro de energia, por lo que “...la consecuente tonicidad de la

pared abdominal y masaje intestinal, permitird entre otras cosas, activar la

i Aparicio, Esperanza y Pérez, Javier. 2005. El auténtico Método Pilates. El Arte del Control. 2da. ed.

Madrid, Mr. 22p.
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cintura y sujetar mejor los érganos de la digestion, aportando en el peristaltismo

intestinal y en la asimilacion”.**

De la misma forma en que influye a nivel de los érganos internos, ayuda a
sostener y estabilizar la estructura 6sea del esqueleto, alineando y unificando el

cuerpo.

Armoniza y corrige descompensaciones musculares, previniendo sobrecargas
entre las vértebras de la columna vertebral, contribuyendo asi a eliminar
malos habitos posturales -como la hiperlordosis lumbar- a partir de la
estabilizacion del centro y del equilibrio de la cintura pélvica, gracias a la
traccion directa de las inserciones inferiores de los musculos abdominales en
conjunto con la apertura de la musculatura extensora de columna y la accién

estabilizadora de la musculatura del suelo pélvico.

Su trabajo en forma precisa y controlada, permite tonificar la musculatura sin
producir hipertrofia (desarrollo en exceso de la masa muscular), fortaleciendo

articulaciones, musculos y huesos.

Mejora entre otros aspectos: el equilibrio, la coordinacion, concentracion y

suspension en contra de la fuerza de gravedad.

4 Galopin, Roger. 1990. Gimnasia correctiva. 6ta. ed. Barcelona, Hispano Europea. 46p.
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3.4 POSTURA EN PILATES

En sus escritos, Joseph Pilates afirmaba: “la postura correcta se puede lograr
solo cuando todos los mecanismos del cuerpo estan totalmente controlados™®,
encontrando el equilibrio en la correcta ubicacion y movilidad de los segmentos

corporales a partir de la conciencia corporal, y de esta manera, aportar al buen

funcionamiento del cuerpo y a su gasto energético preciso.

Al igual que en la danza, se entiende ademas, que la postura es un concepto
dindmico, y no estatico, buscando la alineacion de la estructura 6sea a partir del

correcto uso y equilibrio muscular.

Es importante tener claro que cada persona es un individuo que posee sus
particularidades y pese a ciertos parametros establecidos como “normales”, la
persona esta sujeta primeramente a la toma de conciencia de su cuerpo, a sus
fortalezas y debilidades, en conjunto con el criterio y sentido comin que un
profesor calificado podria aplicar al realizar ciertas modificaciones o cuidados,
ya sea en la colocacion y alineacion de su cuerpo, como en la amplitud y rangos

requeridos en la realizacion de los movimientos.

* Ppilates, Joseph y Miller William. [s.a.] Tu salud. Volver a la vida mediante la Contrologia. Escritos

completos de Joseph H. Pilates. 8p.
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Cabe destacar ademas, que el trabajo de este Método se diferencia de otros
tipos de acondicionamiento y de terapia kinesiologica y de reeducacion postural,
porque ejercita al cuerpo en su conjunto a partir del centro, por lo que no trabaja
en forma aislada o localizada en sus segmentos, enfatizando en la calidad por

sobre la cantidad de repeticiones en sus ejercicios.

Una vez entendido esto, y entrando a definir con posterioridad y mas
detalladamente “Los seis Conceptos Fundamentales”, se establece que el
cuerpo esta definido por lineas geométricas, conformadas por sus estructuras
0seas y que éstas solo pueden ser “reordenadas” a partir del reconocimiento de

un trabajo muscular constante y profundo que las contenga.

En Pilates el cuerpo debe estar alineado conforme una linea central imaginaria
que lo atraviesa, (también conocido como “eje vertical’) juntando muslos y
piernas como si tuviesen un cierre eclair que las uniera, activando los muasculos

46

gue intervienen en el “wrap™” y la colocacion de sus partes debe darse sin

esfuerzo, manteniendo el equilibrio y sin exagerar las curvas de la columna.

46 , . RT .
Término empleado en esta disciplina y que se refiere a envolver y alargar desde la musculatura del

Power House, comprendida por los musculos del Suelo Pélvico en su base inferior. Profesora Francisca

Molina Mata. 2013. Apuntes Certificacion de profesores Pilates Clasico.
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La persona debe tener una actitud erguida, estable y elegante (“palabra que

procede del latin "elegantia” y que significa cualidad de extraer lo mejor™*’).

El mentdn debe estar ligeramente dirigido hacia el pecho para alargar la
curvatura cervical, alinearla al resto de la columna vertebral y asi alivianar el

peso de la cabeza.

Las piernas y brazos deben estar suavemente estirados sin rigidizar o
“hiperextender” las articulaciones y el peso del cuerpo esta distribuido
uniformemente en el tridngulo plantar®® de ambos pies, los que al unirse en los

talones y separarse en los dedos definen una forma de “V”.

La accion consciente de llevar el “ombligo hacia adentro y hacia arriba”
ahuecando el abdomen (accion denominada en Pilates como scoop) conlleva la
activacion de los muasculos abdominales, insertos en el power house,

contribuyendo a la correcta colocacion de la pelvis, a la disminucion de las

Y Graméticas.net [en linea]. <http://www.gramaticas.net/2013/02/etimologia-de-elegancia.html>

[consulta: 19 Junio 2013].

*® La distribucién y el peso del cuerpo en posicidn erguida, vertical e inmovil, se sustenta sobre la base de
estos tres puntos de apoyo del pie, un 50% por un punto posterior ubicado en el talén o hueso calcdneo
y el otro 50% se divide en un tercio por dentro, en la cabeza del primer metatarsiano, y otro tercio por
fuera, en la cabeza del quinto metatarsiano. Christian Alvarez Camarena. 2010. Desarrollo y biomecanica

del arco plantar. [en linea]. http://www.medigraphic.com/pdfs/orthotips/ot-2010/0t104c.pdf 217p.

[consulta: 8 Julio 2013].
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curvas exageradas de la columna (como la hiperlordosis lumbar) y a la

sensacién de suspension, tan requerida en esta disciplina como en la Danza.

“Corregir la postura es de suma importancia ya que es la mejor manera de
empezar a activar el ‘Centro de Energia’ para soportar correctamente la

espalda”. *°

3.5 LOS SEIS PRINCIPIOS BASICOS

Cada ejercicio del Método esta disefiado para integrar estos principios, los
cuales deben ser supervisados idealmente por un profesor certificado para

poder desarrollarlos en forma correcta y precisa.

Estos principios son: concentracion, centro, precision, respiracion, control y

fluidez en los movimientos.

Estan ordenados con cierto nivel progresivo para su entendimiento, sin

embargo, en su progresion se integran en forma transversal.

9 Aparicio, Esperanza y Pérez, Javier. 2005. El auténtico Método Pilates. El Arte del Control. 2da. ed.

Madrid, Mr. 42p.
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1) Concentracion

“Puede definirse como la direccion de la atencion hacia un objetivo tnico.”*°

Joseph Pilates solia decir: “es la mente la que guia al cuerpo”, y ésta debe
centrarse en la realizacion de cada movimiento y perseguir un dominio y nivel

técnico cada vez mejor.

Los objetivos de cada ejercicio deben estar claros y mantenerse en todo
momento. Centrar la mente en la accion es fundamental para poder progresar
en cada desafio, asi como ampliar la conciencia del cuerpo como un “todo” y la
relacion entre sus partes, para poder llevar a cabo la accion de sus movimientos

con control, gracia, precision y posterior fluidez.

La concentracion es la base y el eje principal para poder alcanzar cada uno de
los objetivos a los que se enfoca este Sistema de ejercicios, con la finalidad de
poder lograr una transformacion en las personas que lo practiquen, hasta el
punto en que se puedan incorporar sus principios fluyendo de una manera

habitual.

*% |bid.
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2) Centro de energia

Llamado también “Power House” (P.H.) o “casa de poder”, se describe como un
centro fisico que actiia como un cinturdn de fuerza o faja, que sostiene, alinea y

fortalece la columna vertebral.

Este centro se extiende desde la base de las costillas hasta por debajo de la
pelvis, (zona abdominal, region lumbar, musculos del suelo pélvico y parte de
los muslos), funcionando como un “motor” que alimenta a todo el resto del

Cuerpo y sus respectivos movimientos.

Los objetivos basicos a alcanzar en cada ejercicio de Pilates, enfatizan en el

“despertar” de este “centro”’, tomando conciencia del mismo para activarlo y

fortalecerlo para que actie como sostén de la columna y a partir de su accién
estabilizadora, corregir malos habitos posturales y lograr el control y dominio de

cada una de las partes del cuerpo.

El trabajo de Pilates empieza, se sostiene y desarrolla a través del P.H.
irradiando los movimientos que fluyen desde su interior hacia afuera, y de esta
manera, soportando el tronco (como un corsé), ayudando a mejorar la postura,
facilitando la coordinacion, conexién y equilibrio del cuerpo como un todo y por

partes y permitiendo liberar y afinar el control motor de las extremidades.

Cabe destacar que la ubicacion fisica de este motor de energia, muchas veces

y dependiendo de la ocupacion del individuo, se ubica en diferentes zonas del
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cuerpo, como por ejemplo en la zona alta del tronco o en casos como los

deportistas o algunos bailarines, se ubica a veces, en las piernas.

Esta ubicacion erronea del power house puede conllevar, entre otras cosas, a
un uso poco equilibrado de la energia, a la desalineacion corporal, a la tension y
a la fatiga muscular. Es por esto que la practica del Método Pilates enfatiza en
la correcta localizaciéon de este “centro de energia”, que sumada a la
conciencia, control, fortalecimiento y correcto uso del mismo, logra prevenir y
contribuir en la mejoria de los dolores de la Columna Vertebral y otras lesiones
corporales o molestias, asi como reducir el gasto energético, produciendo

menor fatiga y contribuyendo a la eficiencia en el movimiento.

“Por tanto, es un error suponer que a una persona le falta fuerza si no puede
realizar correctamente un ejercicio. El fracaso puede tener mas que ver con la
complexion (o contextura) de la persona, con la distribucion de su peso y con la
ubicacién de su propio centro de gravedad”’,> variables que afectan en la

sensacion y dificultad que produce un ejercicio.

De esta afirmacién se desprenden conceptos que tienden a confundirse y que
seran definidos en detalle con posterioridad. El “centro de gravedad”
corresponde a un punto determinado —que estd inserto en el “centro de

energia’- y puede variar de una persona a otra, que en posicion erguida y en

*! |sacowitz, Rael y Clippinger, Karen. 2011. Anatomia del Pilates. Madrid, Tutor. 10p.
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condiciones normales, debiera situarse justo delante de la segunda vértebra

sacra.

3) Precision

“Puede definirse como la manera exacta con la que se ejecuta una accién”.>

Este es un principio muy importante y que marca la diferencia entre otras
disciplinas. Cada uno de los ejercicios del Método posee una estructura
definida, una forma precisa y una dinamica Optima, con la finalidad de sacar el
maximo provecho a cada uno de ellos y evitar patrones errados o malos habitos

de movimiento, con el posterior riesgo de sufrir lesiones.

En este Método es la calidad en la ejecucion del ejercicio la que prima por sobre
la cantidad, dando énfasis en la limpieza y detalles de la accién, forma y
sensaciéon del movimiento, que a su vez, son determinados por los respectivos

objetivos de cada ejercicio, permitiendo asi optimizar su ejecucion y beneficios.

“La precisién de cada ejercicio tiene que ver con los grupos musculares”.>®

>% |bid.

>* profesora Francisca Molina Matta. 2012. Apuntes para la certificacion de profesores de Pilates Clasico.
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4) Respiracién
Una respiracion consciente, que es la que se plantea en este Sistema de
Ejercicios puede aportar beneficios a la salud y mejorar el rendimiento fisico,
mejorando entre otros factores: la concentracion, la circulacion sanguinea y la

activacion de determinados musculos.

Su funcioén principal es la de proporcionar oxigeno a los tejidos del organismo y

liberarlos del dioxido de carbono producidos tras el metabolismo celular.

En el Pilates Clasico, la respiracién debe ser por la nariz en todo momento, ya
gue es ella quien oxigena, filtra e hidrata a través del aire, hacia y desde los
pulmones, y su proceso consta de dos fases: la inspiracion o inhalacién que es
el proceso en que se introduce el aire en los pulmones, elevandose y
expandiéndose las costillas, y la espiracion o exhalacién que es el proceso
opuesto, extrayéndose los gases de los pulmones y las costillas descienden y

Seé recogen.

En el Método Pilates Clasico existen tres factores importantes en el proceso de

Respiracion:

-Respiracion Lateral:

También llamada intercostal, es la que da énfasis en la expansion lateral de la
caja tordcica, y tanto en la inhalacion como la exhalacion ayuda a mantener la

contraccion abdominal.
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-Patrones de Respiracion Fijos:

Aunque depende de los objetivos y requerimientos de cada ejercicio,
generalmente se inspira en el punto de mas esfuerzo y se espira en la

relajacion.

Si bien en una etapa inicial no es el principal foco para el practicante, y sus
exigencias dependen de las capacidades de cada individuo, existen ciertos
ejercicios que tienen como objetivo reforzarla mas profundamente, a nivel
general, esta debe ser coordinada y acorde a los movimientos, favoreciendo la
concentracion, ayudando a establecer ciertas variables en dinamica y ritmo y

dando principal énfasis en la exhalacion.

A la cual Joseph Pilates comparaba con: “estrujar un pafio empapado de agua”

para eliminar las toxinas del cuerpo.

-Respiracion Activa:

Es la que se emplea en forma consciente y coordinada para ciertos ejercicios,
ayudando a variar en la dinamica de los mismos, coordinando el movimiento
con las fases de algun tipo de patron respiratorio, ayudando a activar cierta
musculatura involucrada en la accion y, como es el caso del hundred o cien

contribuyendo en la activacion de la circulacion sanguinea.
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5) Control

“Puede definirse como la regulacién de la ejecucion de determinada accion”.

Pilates es llamado también como “el Arte del control” o “Contrologia”. Constituye
la piedra angular de este Sistema de ejercicios, que se logra a partir de la

accion del power house o centro de energia en conjunto con la concentracion.

Una vez adquiridos los Principios anteriores, es posible adquirir el control de la
mente sobre el cuerpo y la calidad de los movimientos a ejecutar en
coordinacion con los patrones de respiracion, logrando manejar factores como
el peso del propio cuerpo en accion con la “fuerza de gravedad” pudiendo
actuar a favor o en contra en la realizacion del movimiento, dependiendo del

nivel de control de cada individuo.

6) Fluidez en el movimiento

“‘Puede definirse como wuna continuidad suave e ininterrumpida del

movimiento”.>®

>* |sacowitz, Rael y Clippinger, Karen. 2011. Anatomia del Pilates. Madrid, Tutor. 10p.

> Isacowitz, Rael y Clippinger, Karen. 2011. Anatomia del Pilates. Madrid, Tutor. 11p.
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“La maestra Romana Kryzanowska define el método Pilates como: movimiento
fluido que emerge de un fuerte centro. A partir del trabajo de un centro fuerte,

irradian los movimientos desde adentro hacia afuera”.”®

Debe existir la eficiencia en todo aspecto, logrando realizar el minimo de
movimiento necesario para obtener la méaxima fluidez. Entre cada secuencia de
ejercicios existe una transicion que permite tal fluidez, similar a un baile o una

coreografia.

Cada uno de los ejercicios esta ligado a otro, no hay ningin momento en que
cese el movimiento, siendo “...los ejercicios secuencias de movimientos fluidos,
realizados sin rigidez ni brusquedades, con una dinamica especifica que no
debe ser ni muy rapida ni muy lenta. El ritmo que posee es la manera
armoniosa de combinar y encadenar las secuencias de movimientos con las

pausas, acentos y diferentes tiempos entre cada uno de los ejercicios”.>’

%6 Aparicio, Esperanza y Pérez, Javier. 2005. El auténtico Método Pilates. El Arte del Control.
2da. ed. Madrid, Mr. 40p.

*” |bid. 14p.
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3.6 LOS SEIS CONCEPTOS FUNDAMENTALES DE PILATES

Cada uno los Conceptos, Principios o Fundamentos que forman parte de la
Metodologia de ensefianza del Método Pilates, esta asociado a los cinco
aspectos de la mente, que son: imaginacién, intuicion, inteligencia,

visualizacion, memoria.

1) Posicién Pilates

Esta posicion se basa sobre la “Postura en Pilates” anteriormente nombrada y
define la posicidon de los pies ubicados en forma de “V” (como en la posicidén
anatomica del cuerpo y parecida a la primera posicion de pies de la técnica
académica), permitiendo optimizar el equilibrio corporal, uniendo los talones,
separando las puntas de los pies, apretando gluteos, y juntando muslos y la
parte interna de las piernas simulando un cierre eclair, como si cerraramos una

cremallera desde los talones hacia arriba.

Esta unién de los talones que define una postura en forma de “V” varia

dependiendo de la alineacion existente entre caderas, rodillas y pies, siendo un
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indicativo primordial en su colocaciéon si las rodillas pueden juntarse

suavemente 0 se montan una con otra.

2) La linea central y la “caja”

La “Linea Central” (entendida también como “Eje Vertical’), se presenta como
una linea imaginaria y vertical que divide al cuerpo en dos mitades y se
extiende desde la base de la union de los talones (en condiciones de alineacion
normales de pies y rodillas), pasando por el ombligo y la nariz, hasta el

entrecejo y la frente.

La “caja” esta conformada por la union de dos lineas imaginarias paralelas,
perpendiculares a la linea central, una que va de “hombro a hombro” y la otra
de “cadera a cadera” (de un hueso coxal o iliaco a otro), conformando un

rectangulo.

La conciencia de estas lineas imaginarias o ejes, sirve de referente y es un
indicador esencial para asegurar una correcta alineacion, el control de cada una
de las partes del cuerpo y el desarrollo de una base sdlida para la progresion de

cada ejercicio.
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Figura 18. Postura y posicion de pies en Pilates. Linea central y “caja”. Fuente: Aparicio,

Esperanza y Pérez, Javier. El auténtico Método Pilates. El Arte del Control. 42p.

3) Ombligo hacia la columna, “hacia adentro y hacia arriba”

Este concepto debe estar presente en todo momento, ya sea tendido en el
suelo (intentando pegar la espalda al piso) o estando de pie. La idea es que a

partir de esa imagen se sostenga esa sensacion para alargar la columna y
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centrarse en sentirla lo mas recta posible, activando los musculos abdominales
y ahuecando el abdomen hasta producir el menor espacio posible entre el
vientre y la espalda (accién denominada en Pilates como “scoop”) pero sin

arquear la zona lumbar o bascular la pelvis.

4) Menton hacia el pecho

Los musculos del cuello se alargan alineados con la columna vertebral, dejando
un ligero espacio por delante entre el menton y el pecho para no producir

presion.

La cabeza se debe elevar desde y hacia el “Centro de Poder”, dirigiendo la
mirada hacia el ombligo, ayudando de esta manera, a concentrar el trabajo en

el P.H. y alivianar la tension de la zona del cuello y los hombros.

5) Articular vértebra a vértebra la columna

Este es un concepto muy usado en la practica diaria del Método. La columna
vertebral, dividida en 5 regiones, esta compuesta por una serie de piezas
principales que la conforman, llamadas vértebras, las cuales gracias a tres
articulaciones descritas mas adelante, poseen movilidad respecto a las

vértebras contiguas.
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En Pilates se busca la suspension del tronco por sobre las caderas, con la
consecuente apertura en cada espacio intervertebral, asi como la articularidad
entre cada una de ellas en forma consciente, suave y gradual (asemejando el

movimiento de una rueda).

Esto es muy importante, ya que permite fortalecer, oxigenar y alargar la
musculatura profunda de la espalda, previniendo lesiones y produciendo incluso

el aumento de estatura de la persona.

Si al realizar la accién se evidencia cierta rigidez en ciertos puntos de la
Columna, revelando su acortamiento muscular, es importante dar énfasis al
“centro de energia” como motor del movimiento y a la seguridad y cuidado de la
espalda, por lo que es conveniente en un principio, rodar hasta donde se pueda

y ayudarse con las manos sobre muslos o pantalones si asi fuese necesario.

6) CurvaC

Este concepto fundamental del Método Pilates esta directamente relacionado al
de llevar el ombligo hacia la columna “hacia adentro y hacia arriba”, activando
los musculos abdominales para elevar el tronco por sobre las caderas,

enfatizando asi en el principio de la “suspensién” y disociacidén entre sus partes.

Con la idea de producir un verdadero “ahuecamiento” en al abdomen,

(reduciendo al espacio entre el vientre y la espalda) y alargando de esta manera
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el espacio intervertebral, esta curva “C” que se produce por ejemplo, al inclinar
el tronco sobre las piernas hacia adelante, se logra ademas visualizando que
estamos rodeando una especie de tubo con nuestro cuerpo, muy diferente a
uno de los estiramientos utilizados en Danza, en donde la cadera funciona

como bisagra al inclinar el tronco hacia adelante.

Figura 19. Curva “C” formada entre las extremidades y el tronco a partir del ahuecamiento del
abdomen y la suspensién del tronco por sobre las caderas. Fuente: Aparicio, Esperanza y

Pérez, Javier. El auténtico Método Pilates. El Arte del Control. 46p.
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3.7 COMPONENTES Y ACCIONES DEL POWER HOUSE

En su origen y forma clasica, Pilates no dej0 registros concretos de la
musculatura inserta en el power house, ésta fue definida con posterioridad por
diversos profesores de Pilates en conjunto con kinesiélogos, sin embargo, la
Metodologia de ensefianza y practica de este Sistema, no emplea mayormente
un lenguaje y una terminologia técnica referente a la anatomia humana y su

fisiologia.

La forma de trasmitir la informacién en la practica, es verbal y a través del
movimiento mismo, utilizando la correccién a partir del tacto y del uso de
imagenes que evoguen sensaciones, para que el practicante pueda alcanzar los

objetivos deseados en cada ejercicio.

Los componentes del power house seran definidos en este Capitulo,
recalcando de antemano que este Sistema inteligente de ejercicios, no trabaja
en forma localizada, sino que utiliza el centro de energia como base o soporte
interno, como motor del movimiento y abarca al cuerpo como un todo con su
respectiva musculatura, con mas de 500 ejercicios que forman parte del
Sistema, incluyendo sus diferentes herramientas como la practica del suelo y

los aparatos.

Los grupos musculares descritos a continuacion, son los que en su accion y uso

equilibrado contribuyen a estabilizar el centro del cuerpo y mejorar la condicion
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postural de la hiperlordosis lumbar, recalcando que la musculatura profunda que
tiene mayor protagonismo en la practica del Pilates, es la correspondiente al

suelo pélvico, transverso del abdomen y multifidos.

Componentes del Power House:

A. Articulaciones:
- Columna lumbar
- Articulacién lumbo-sacra

- Articulacién coxofemoral

B. Musculos segun sus funciones:

- Abdominales anteriores (flexores de columna): Recto abdominal,
oblicuos mayores o externos, oblicuos menores o internosy transverso
del abdomen.

- Extensores de la columna: Muasculos posteriores profundos o
espinosos (multifidos), grupo transversoespinal y cuadrado lumbar.

- Extensores de cadera: Incluyen el gliteo mayor, los isquiotibiales y la
cabeza posterior del adductor mayor.

- Flexores de la cadera: Psoas-iliaco, recto femoral, sartorio, tensor de la
fascia lata y las porciones anteriores de los adductores.

- Musculatura del suelo pélvico: Elevadores del ano, coccigeo, los

transversos superficial y profundo del perinéo, entre otros.
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La practica y el uso consiente de las musculatura inserta en el power house,
permite la estabilidad y fortalecimiento deseado de las partes que lo componen,
ayudando a la colocacion y alineacion de la pelvis y columna vertebral, evitando
compensaciones musculares que conllevan alteraciones estructurales, a favor
de una postura equilibrada en todo momento, y por ende, a prevenir y/o mejorar
la condicion de hiperlordosis lumbar, promoviendo la correcta circulacion
sanguinea, buen funcionamiento de los 6rganos de la regién y la eficiencia del

gasto energético.

Todos los componentes aqui nombrados son importantes para la estabilizacion
del “centro”, pero considerando el foco de este trabajo y considerando que en el
capitulo 2.4.1 se clasifican a nivel general los principales muasculos de la
columna vertebral, solo se definirAn y destacaran a continuacibn musculos

especificos para la mejora de la condicion de hiperlordosis lumbar.

Entre esos estan:

Transverso del abdomen:

Es una de las musculaturas a las que se da mas énfasis en la practica del

Pilates.

Es un musculo profundo, par y cuadrilatero, formado por una hoja ancha de
fibras, que se dirigen horizontalmente desde la fascia toracolumbar de la

columna, hasta la linea alba.
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Su tensidn se dirige hacia el interior del abdomen contra las visceras
abdominales, por lo que en su accion, en conjunto con la espiracion, lo

convierte en un gran estabilizador del tronco, como si fuera un “corsé”.

A diferencia de los otros musculos abdominales, éste no es un motor de la
columna vertebral, por lo que no produce flexiébn espinal, acompafiando al

movimiento pero no iniciandolo.

Entre sus diversas acciones:

- Su activacion favorece la postura corporal, manteniendo estable la zona
lumbar y sacra.

- Contribuye al movimiento de rotacion de la columna vertebral.

- Es un mdasculo espirador y compresor de las visceras abdominales,

interviniendo en las funciones fisiolégicas humanas.

Recto anterior _del abdomen: Conformado en sus partes por un Recto

Superior (mas activo en los ejercicios de la parte superior del cuerpo) y un
Recto Inferior (mas activo en los movimientos que disminuyen la inclinacion

pélvica), esta dividido en cuatro vientres musculares.

Es el mas superficial de los masculos abdominales y se sitla en la cara anterior

del abdomen a ambos lados de la linea alba. Es una banda plana y larga de
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fibras musculares que se extienden longitudinalmente desde el pubis hasta la

porcion inferior del torax.

Se puede palpar en la cara anterior del abdomen entre 5 y 8 centimetros de la

linea media desde el pubis al esternon.

Entre sus diversas acciones:

- Flexiona la columna toracica y lumbar

- Contribuye a la flexion lateral cuando se contrae un solo lado

- Alinclinar el tronco hacia atras a partir de una posicion erecta

- En posicion supina, al flexionar y elevar las rodillas hacia la cara hasta
qgue la quinta lumbar se eleve aproximadamente 12 centimetros de la
superficie de apoyo (mayor accion del recto anterior inferior).

- Contribuye a las funciones fisiolégicas.

Oblicuo_abdominal _externo: O también denominado mayor, sus fibras se

orientan en forma diagonal hacia arriba y hacia afuera desde la porcion inferior

del abdomen, formando una V incompleta observada en el plano frontal.

Una forma de poder palparlos en la cara lateral del abdomen, es con la

inspiracion mantenida y la espiracion forzada.
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Entre sus diversas acciones:

- Al contraerse ambos lados, flexionan la columna toracica y lumbar contra
la fuerza de gravedad u otra resistencia. Pero cuando se contrae un lado,
en combinacion con otro anterior, lateral y posterior del mismo lado,
flexionan lateralmente la columna vertebral.

- Combinados con los rotadores de columna, rotan la columna hacia el
lado contrario, es decir, los musculos de la derecha rotan la columna
hacia la izquierda.

- En posicién supina acttan en la flexion anterior y lateral de la columna,
en la flexion anterior combinada con rotaciéon y en la disminuciéon de la

inclinacion de la pelvis.

Oblicuo abdominal interno: O también denominado menor, es el mas

profundo y se encuentra por debajo del oblicuo externo. De los tres musculos
abdominales que actuan sobre la columna, (recto del abdomen, transverso y
oblicuo), éste es el mas activo en la rotacion. Sus fibras se orientan en forma de
abanico y se insertan por fuera de la cresta iliaca, dirigiéndose en su mayoria,
en sentido diagonal hacia adelante y hacia arriba hasta los cartilagos costales y

el esternén, mientras que otras horizontales y anteriores van hacia la linea
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alba® y otras van diagonalmente hacia adelante y abajo alcanzando la cresta
del pubis. Se pueden palpar en la cara lateral del abdomen por debajo del

oblicuo externo.
Entre sus diversas acciones:

- Flexiona la columna lumbar y toracica.

- Flexiona la columna lateralmente y la rota hacia el mismo lado
- Inclinacion hacia atras de la columna vertebral.

- Disminucién de la inclinacién de la pelvis en la posicién supina.

- Al elevar las rodillas hacia el torax y bajarlas desde un lado a otro.

Multifidos: Forman parte de los Musculos Posteriores Espinosos y son muy
importantes para la ejecucion y optimizacion en los ejercicios de Pilates. En
conjunto con el Transverso abdominal crean una verdadera faja que protege y
estabiliza la Columna, previniendo alteraciones posturales y dolores de la

Region Lumbar.

Se compone de un conjunto de fibrosos fasciculos musculares de diferente

longitud, que se dirigen en forma oblicua hacia arriba y adentro de las diferentes

> O también llamada blanca, esta situada en la linea media de la pared anterior del abdomen, entre el
recto anterior del lado derecho y del lado izquierdo del abdomen. Se ubica desde el esternén hasta
sinfisis pubica. Lloret, Mario. Doctor. 2006. Anatomia Aplicada a la actividad fisica y deportiva. 3era. ed.

Barcelona, Paidotribo. 54p.
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Regiones de la columna, insertandose en las apdfisis espinosas de las
vértebras superiores (de 1 hasta 3), estabilizando cada segmento o region del

raquis.

Entre sus diversas acciones:

- Su accion bilateral contribuye a la extension de la columna
- Su accion unilateral ayuda en la rotacion contralateral de la columna
- Estabiliza la columna, por lo que favorece entre otras cosas el equilibrio

de la curvatura de la zona lumbar contribuyendo para la postura correcta.

Musculatura del suelo pélvico: Formado por el diafragma pélvico que tiene

forma de embudo y se ubica entre el coccix, la parte anterior y las paredes

laterales de la pelvis.

Sirve de soporte para la parte terminal del recto y la uretra en ambos sexos y
para la préstata en el caso de los hombres y la vagina en el caso de las

mujeres.

Entre sus diversas acciones:

- “La contraccién simultanea del diafragma y de los muasculos del suelo
pélvico ayudara a retener los contenidos abdominales dentro de la

cavidad abdominopélvica, mientras que el Transverso del abdomen
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funciona para mejorar la estabilizacion de la columna™”, por lo que su

activacion es muy importante para estabilizar el centro de energia.

Entre los masculos que la componen estan:

Elevadores de ano: Parte mas grande e importante del suelo pélvico. Consta
de tres partes y ayuda al soporte de las visceras abdominopélvicas, resistiendo

los aumentos de presion intraabdominal.

El Coxigeo: Soporta las visceras pélvicas y contribuye a la flexién del coccix.

Cuadrado lumbar: Es un muasculo plano y corto, en forma de cuadrilatero y

esta situado en la parte posterolateral de la columna lumbar. Se fija en el hueso
iliaco, la dltima costilla y las apofisis transversas lumbares. Junto al psoas-

iliaco, forman la pared posterior del abdomen.

Ente sus diversas acciones:

- Su accion bilateral estabiliza la pelvis y la columna lumbar.
- Su accion unilateral flexiona la columna lumbar del mismo lado e inclina

lateralmente la pelvis.

>® |sacowitz, Rael y Clippinger, Karen. 2011. Anatomia del Pilates. Madrid. Ed. Tutor. 29p.
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Gluteo_mayor: Consta de un plano profundo y otro superficial, cubriendo la

mayor parte de los musculos gluteos. Es el mas superficial, grande, pesado y

denso en sus fibras.

Es un muasculo del miembro inferior muy particular de la especie humana que le
permite mantener el cuerpo erguido, y en su contraccion, realizar acciones

como: correr, andar en bicicleta, saltar o subir escaleras.

Se ubica entre la cara externa del hueso coxal (o de la cadera), la cara posterior

del sacro y el coccix.

Entres sus diversas acciones:

- Extension y rotacion externa de cadera.
- Abduccion del muslo en la articulacidon coxofemoral.

- En su rol postural, actia como gran estabilizador de la pelvis.

Psoas-iliaco: Este musculo es muy importante en la fisiologia de la columna
vertebral lumbar, en la articulacion de la cadera y la pelvis. Se fija en su parte
superior a las dos ultimas costillas y a las primeras vértebras lumbares,
desciende verticalmente formando parte de la cavidad abdominal, bordeando el
intestino, atravesando la pelvis y terminando en la parte superior e interna del
fémur. Su excesiva tension contribuye a aumentar la lordosis lumbar o

hiperlordosis y la cifosis dorsal.
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Entre sus diversas acciones:

- Estabilizacion o equilibrio de la columna vertebral.
- Su contraccion unilateral contribuye a la flexion lateral de la columna
vertebral lumbar.

- Garantiza la flexién de la cadera sobre el tronco.

Tensor de la fascia lata: Es un musculo plano y delgado, carnoso por arriba y

tendinoso por abajo que nace en la cresta iliaca y se inserta en el céndilo lateral

de la tibia.
Entre sus diversas acciones:

- Flexor del Muslo (en conjunto con el iliopsoas y el recto femoral)

- Abductor y rotador interno del muslo.

- Contribuye en la Inclinacién lateral de la pelvis y ayuda a equilibrar el
cuerpo al descansar sobre un solo pie.

- Estabiliza la pelvis.

- Ayuda a mantener el fémur sobre la tibia en la posicion erguida.
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3.8 DANZA'Y POSTURA

Transversalmente, todos los enfoques de la danza tienen un hilo conductor y
primordial para el desarrollo y progresion de su técnica, de las cuales se
esperan conductas motrices que estan directamente relacionadas a la

regulacion ténica muscular y al ajuste postural en equilibrio.

A su vez, estos factores derivan de un trabajo de conciencia corporal que
provee a cada individuo de la propiocepcion, situandolo en un constante estado
exploratorio y de aprendizaje de su propio cuerpo integrado y su relacion con el

entorno.

Ya sea en movimiento o0 en reposo, el tono muscular -presente en la
musculatura estriada- se encuentra en un permanente estado de ligera
contraccién que a su vez “esta regulado y modulado por una serie de procesos

del sistema nervioso...”®

y de la misma manera, influenciado por la
personalidad de cada individuo, sus diferentes estados de animo, su actividad

fisica, maduracion neuromotriz y su relacién con el mundo exterior.

“La regulacion ténica prepara, orienta y mantiene la eficacia del movimiento,

filando la actitud, proyectando el gesto, manteniendo la postura y el equilibrio.”®*

% Garcia Ruso, Herminia M. 2003. La danza en la escuela. 22. ed. Barcelona, Inde. 36p.

! bid.
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El ajuste postural por su parte, se refiere a la forma de interactuar entre los
diferentes segmentos corporales y su relacion con los sentidos. Su equilibrio

determina la precision y optimizacion de las actividades motrices.

Como se expuso anteriormente en el Capitulo 1.4, el cuerpo posee diversos
ejes, entre los cuales esta el eje vertical -que atraviesa el cuerpo desde la
cabeza hasta los pies- y la relacién dindmica y multidireccional de determinados
segmentos corporales y de este eje en relacion al espacio, determinan una
buena alineacion corporal, que a su vez predispone a la optimizacién en la
bdsqueda de una postura correcta y dindmica, evitando, entre otros factores,
desequilibrios y lesiones, problemas motores, compensaciones musculares y

falta de coordinacion.

3.9 ASPECTOS DE LA DANZA CONTEMPORANEA Y SU RELACION CON LA

ESTABILIDAD DEL CENTRO DEL CUERPO

La tendencia actual y el enfoque del perfil del estudiante de la carrera de
Licenciatura en Artes con mencion en Danza, de la Facultad de Artes de la
Universidad de Chile, esta orientada hacia la Danza Contemporanea, por ende,
la busqueda de la “postura correcta” u 6ptima en las diferentes técnicas, esta
enfocada hacia un cuerpo alineado y organico, hacia una organizacion dinamica

y multidireccional del mismo, respetando la diversidad entre los individuos y
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trabajando en la exploracion del cuerpo y su movilidad en sus diferentes

estados, en relacion al tiempo, espacio y energias.

Esta exploracion provee al estudiante de una mayor conciencia y autoimagen
corporal y le permite utilizar su cuerpo en todo su potencial, sin recurrir a un
estereotipo, favoreciendo sus fortalezas y conociendo sus debilidades en pro de

un cuerpo saludable pese a las exigencias fisicas.

Los contenidos insertos en cada programa de las técnicas trabajan
transversalmente en base a este enfoque Contemporaneo, respetando las
especialidades de cada una, pero desarrollando aspectos en comun, entre esos

estan:

- Alineacion.

- Reconocimiento del eje central del cuerpo.

- Conciencia y uso del centro del cuerpo (incluyendo los musculos del
suelo pélvico).

- Pelvis como centro de peso: estabilidad y movilidad.

- Respiracion.

- Integracion y movilidad de la columna.

- Conexiones entre diferentes partes del cuerpo.

- Trabajo de soportes y conexion a tierra.

- Sensopercepcidn y regulacion ténica.

- Tension-relajacion.
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- Bidireccionalidad y uso de la fuerza de gravedad (entrega de peso y

suspension).

Toda disciplina que estudie al movimiento corporal y su relacion con los
aspectos internos y externos de los individuos, no puede pasar por alto la

importancia de la conciencia y uso del centro del cuerpo.

Primeramente y para efectos de este trabajo, es fundamental diferenciar ciertos
conceptos relativos al centro y que se aplican tanto en la Danza -principalmente

en el uso del torso- como en otras técnicas somaticas.®?

®2 La somatica es el campo que estudia la percepcion del cuerpo en primera persona, es decir, el cuerpo
percibido desde el interior de cada uno. Se refiere a la informacion que obtiene la persona
experimentandose a si misma desde adentro. Esta disciplina se ha derivado, desde principios del siglo
xx, del trabajo de un grupo variado de personas especialmente dedicadas a la fisioterapia y a la danza. El
trabajo de muchos de ellos también se derivé de sus propios procesos de recuperacion fisica después de
accidentes severos o enfermedades devastadoras. Ida Rolf, Irmgard Bartenieff, Moshe Feldenkrais y
Bonnie Bainbridge Cohen son algunos de los pioneros de este nuevo campo. Sabrina Castillo Gallusser.
Directora del Instituto de Danza e Investigacion del Movimiento.Universidad Rafael Landivar. [en linea]

http://www.url.edu.gt/PortalURL/Contenido.aspx?0=3612&s=85 [consulta: 7 Octubre 2013].
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Entre estos estan:

Centro de liviandad: compuesto por estructuras 0seas relativamente livianas y
que estan insertas en el térax. Se designa con un cuadrado y un circulo al

centro.

Centro del cuerpo o core: se refiere en otras palabras a la médula, o ndcleo y
se encuentra en la zona central del torso. La Danza Moderna se enfoca mas
concretamente en la zona lumbar y abdominal, sin embargo este concepto se
ha ampliado y se aplica al equivalente de lo que en Pilates se denomina el
power house -descrito con anterioridad- contemplando esencialmente el centro
del cuerpo pero de una manera mas tridimensional, como una faja que abarca
la zona inferior del tronco (zona abdominal y lumbar) y el centro de peso (la
pelvis en su totalidad). En la nomenclatura del uso del torso se designa con un

cuadrado y una cruz al centro.

Centro de peso: Se encuentra inserto en el centro del cuerpo, y se refiere al
empoderamiento y activacion de la zona de la pelvis, musculatura del suelo
pélvico, asi como las diferentes estructuras que la componen. Graficado a

través de un cuadrado con un circulo negro pintado al centro.

De cada uno de estos centros -que recorren la columna vertebral- se
desprenden diferentes movimientos, que en su conjunto realizan acciones mas

complejas. Enlazados a determinados factores como el tiempo, el espacio y la
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energia, son los que proveen de elementos técnicos, matices cualitativos y

expresivos aplicados a la Danza.

Centro de gravedad: Definido con anterioridad, se refiere al punto de equilibrio
en donde se interceptan los tres planos, donde se considera centrado el peso
total del organismo y su ubicacidon corresponde aproximadamente a cuatro

dedos por debajo del ombligo.

N0/

CENTRO DE LIVIANDAD \ se designa con ¢l signo [°]

\

\
—— e

CENTRODEL CUERPO | ) se designa con el signo

CENTRO DE PESO se designa con el signo B

Figura 20. Visién del cuerpo y sus tres centros con su nomenclatura. Apuntes de Danza

Moderna en la Unidad tematica del uso del torso del profesor Olea, Jorge.
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Tomando en cuenta que no existen mayores textos actualizados referentes a la
Danza -al menos en nuestro pais- nos contextualizaremos en los Fundamentos
terapéuticos de Irmgard Bartenieff (1900-1981), asociados al programa de
analisis del movimiento del maestro de Danza Moderna Rudolf Von Laban
(1879-1958) aplicados a la Técnica Contemporanea; principios que son
estudiados y aplicados en la mayoria de las técnicas que se realizan
actualmente en la carrera de Licenciatura en Artes con mencion en Danza de

esta Facultad.

“Los Fundamentos de Bartenieff son un sistema de conceptos, principios y
secuencias de movimientos que exploran el soporte y la coordinacion del
cuerpo en movimiento, considerando el movimiento como parte del sistema

expresivo y funcional del individuo durante su relacién con el ambiente”.%®

Los cuatro componentes principales con los que trabaja el Sistema Laban son:

- Cuerpo
- Energia
- Espacio

- Forma

®3 Texto extraido de la Tesis de Magister de Francisca Morand. Conceptos de Técnica

Contemporanea basados en los Fundamentos Bartenieff. “Curso con aproximacion Somatica
para el Curriculum de Danza en Chile”, 2001 American University, USA. 1p.
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En base a este enfoque, Bartenieff establecid tres conceptos centrales para su

trabajo:

- Enfasis en el proceso de movilidad por sobre el mero fortalecimiento
- Movimiento como un fendmeno holistico y en alternancia con diversos
elementos

- Intencién espacial

Principios de Bartenieff basados en el Sistema Laban:

- Alineacién dindmica

- Soporte interno

- Soporte de la respiracion
- Centro de peso

- Rotacién graduada

- Intencién espacial

- Iniciacion del movimiento

- Secuencialidad

Definiremos solo los que tienen mayor relacién con el concepto de postura y la

accion del power house en Pilates, considerado siempre que los contenidos y
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conceptos trabajados en las diferentes practicas somaticas actian en forma

transversal.

Alineacién dinamica: mecanicamente el cuerpo esta siempre en constante
movimiento, oscilando, buscando el equilibrio y acomodandose a las fuerzas
externas. Bartenieff define postura desde el punto de vista espacial de Laban,
“estableciendo que las seis direcciones basicas estan implicitas en la posicion
de pie, es decir que la postura es multi-direccional y dimensional, por lo que la
problematica de tener una alineacion “correcta” no es asumido desde sostener
las partes en una posicién fija, sino de mas bien darles una direccion y

suspensién que mantenga su dinamismo”.%*

Soporte interno: contribuye en la integracion y relacion del cuerpo como un
todo y a la conexion y relacién del centro con la periferia. A partir de la
organizacibn de sus estructuras con algunos principios y patrones de

movimiento, establece las bases para lograr la alineacion dinamica.

Se compone de una serie de “estructuras internas como las relacionadas con la
respiracion y sus zonas de soporte como el diafragma, suelo pélvico y zona
suprapélvica (abdominales en coordinacién con extensores); los musculos
profundos, como los erectores espinales, pelvitrocantéreos, psoas-iliaco,

transverso abdominal, cuadrado lumbar (algunos de los cuales ya se han

* Ibid. 8p.
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descrito); los 6rganos internos con su soporte espacial interno; percepcion y

coordinacion del esqueleto y musculos”.®

Centro de peso: Definido con anterioridad, Bartenieff lo trabaja con la finalidad
de activar la parte inferior del cuerpo y entregar un soporte eficiente a través de
él. En sus secuencias de ejercicios, Bartenieff incorpora las diferentes
relaciones y posibilidades de movimiento de la pelvis, “incluyendo Ia

movilizacion y estabilizacion de:

- La zona suprapélvica (pared abdominal: flexores de columna y zona
lumbar: extensores de columna).

- La articulacion coxofemoral o de la cadera (en su movilidad
tridimensional).

- Los musculos del suelo o diafragma pélvico”.®

El soporte de la pelvis abarca una serie de cadenas musculares complejas que
a su vez establecen relaciones con diferentes segmentos corporales, unificando
a la vez la regidén superior con la zona inferior del cuerpo, por lo que es

fundamental para la realizacion de ciertas acciones.

® |bid. 9p.
® |bid. 12p.
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Acciones del centro:

- traspaso de peso
- locomocién
- cambios de nivel

- Propulsion®’

Asi mismo, el centro de gravedad -inserto en esta zona- en accion con las
fuerzas externas como la fuerza de gravedad, permite realizar movimientos

fuera del eje del cuerpo.
Acciones del centro como conexion a tierra:

- Ceder-empujar

- Alcanzar-traer

Conexiones del centro como soporte:

- Talon-isquidén: “utiliza la cadena muscular desde los isquiones a los

talones, sobretodo el grupo isquiotibial que ayuda a centrar la pelvis

sobre el fémur con ayuda de los aductores”®.

* Efecto de empujar fuertemente desde los pies para trasladar el centro (ligado a acciones que conllevan
domino del centro de peso, tales como: el salto, cambios de nivel, flexion de la cadera). Profesora
Francisca Morand. 2008. Apuntes de técnica de Danza Contempordnea. En: facultad de Artes Universidad

de Chile. Santiago, Chile.

120



- Talon-sacro: “aplica la habilidad del céccix de conectarse a tierra y de
integrar el suelo pélvico, lo que ayuda a crear movilidad realmente desde

la parte baja del cuerpo”.®

Todas las conexiones son importantes para permitir una postura dinamica, a
partir de un didlogo constante entre los segmentos corporales y el centro, y asi
establecer una conexion entre lo central y periférico, sin embargo, las mas
asociadas al trabajo de estabilizacion de la zona inferior del cuerpo, asi como

sus acciones, son estas dos nombradas con anterioridad.

Otras conexiones basicas que defini6 Bartenieff para la realizacion de un

movimiento eficiente son:

- Superior-Inferior
- Derecha-lzquierda
- Coccix-Coronilla

- Escépula-Cabeza

Bartenieff observa dentro de sus investigaciones y exploraciones con los
estudiantes una falta de conexion e integracion total con el cuerpo, que les

impedia explorar a cabalidad las cualidades y rangos del movimiento -que pese

68 . . , . . . ,
Texto extraido de la Tesis de Magister de Francisca Morand. Conceptos de Técnica Contemporanea
basados en los Fundamentos Bartenieff. “Curso con aproximacion Somatica para el Curriculum de Danza

en Chile”, 2001 American University, USA. 6p.

* Ibid.
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al nivel de entrenamiento de cada bailarin- evidenciaban una carencia en
cuanto al entendimiento del soporte interno del movimiento, donde se incluyen -
entre otros componentes- el uso de la respiracion y la conexion a tierra de los

soportes.

Esta falta de integracion total del cuerpo afecta la coordinacion entre la parte
superior e inferior del cuerpo, y por ende a la movilidad de la columna vertebral
y su relacion con la pelvis, y es denominada por Bartenieff como “la divisién

"0 observando una clara tendencia en los individuos a sobre

superior-inferior
utilizar la parte superior del cuerpo, perdiendo la conexion y el soporte que

debiera establecer con la parte inferior.

Para reeducar esta tendencia y crear conciencia, establecié patrones de
soporte para permitir al cuerpo un mayor y mas fluido rango de movimiento., asi
como activar, movilizar y encontrar la conexién entre las partes en conjunto con

el soporte a tierra.

“Desarroll6 una serie de ejercicios que movilizan y conectan la parte baja del
cuerpo a través de secuencias de movimientos que usan principalmente las

diagonales, como una manera de redescubrir el centro de peso y usar la

7 1bid. 2p.
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conexion a tierra como soporte”.”* Esa conexién permite el didlogo dindmico

entre las diferentes partes del cuerpo.

De la misma manera que el Pilates, su vision de la totalidad e integracion esta
enfocada también al trabajo muscular, agrupando los musculos en cadenas
musculares -en vez de trabajarlos en forma aislada- que en su activacion y uso

equilibrado, favorecen la optimizacion del movimiento y su calidad expresiva.

Este sistema de trabajo Laban-Bartenieff, es estudiado en algunos cursos de
técnica contemporanea de la Universidad de Chile y, se aplica en la practica y
teoria en base a sus Fundamentos, complementdndose con los estudios de
anatomia y fisiologia humana y limitandose a los componentes mas especificos

para su comprension en la practica de la danza.

El material de conocimientos referentes al estudio sobre el movimiento, es
utiizado como herramienta de exploracion y conciencia corporal para la
integracion total del cuerpo, buscando la activacién del centro o “core” a partir
de diferentes secuencias de ejercicios, que favorecen el uso del cuerpo en sus

diferentes estados en relacion a sus propios espacios internos y externos.

Sin embargo, aunque provee a los estudiantes de danza de un mayor
conocimiento y una mejor comprension de su estado actual respecto a su

cuerpo y su movilidad, no constituye un método de acondicionamiento fisico,

" bid. 2p.
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por lo que se sitla en un enfoque diferente al Pilates, pero su trabajo puede

servir de complemento a favor de quienes los practiquen.
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CAPITULO Il. MARCO METODOLOGICO

1. TIPO DE INVESTIGACION

El trabajo que se expone es de caracter “descriptivo”’?

y la metodologia a
utilizar surgié primeramente a partir de un estudio que incluia las fichas de
evaluacion postural realizadas por una estudiante que efectu6 su investigacion
en el Departamento de Danza de la Facultad de Artes, para optar al Titulo

profesional de Licenciada en kinesiologia en la Universidad Iberoamericana de

Ciencias y Tecnologia.

Estas evaluaciones fueron de caracter voluntario para los estudiantes de la
Licenciatura en Artes con mencion en Danza de la Universidad de Chile y se

realizaron en los meses de Octubre y Noviembre del afio 2012.

) que significa que su propuesta se basa en conocer grupos homogéneos de fendmenos utilizando
criterios sistemdticos que permitan poner de manifiesto su estructura o comportamiento. SABINO,
Carlos. 1998. Como hacer una Tesis y elaborar todo tipo de escritos. 3a. ed. Buenos Aires, Lumen/

Humanitas p.94.
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Sus objetivos eran establecer sus desviaciones posturales, especialmente en
relacion a la hiperlordosis lumbar y la anteversion de hombros, relacionarlas con

sus lesiones y asi poder prevenirlas.

Dentro de este contexto, y para efectos de este trabajo de investigacion, los
estudiantes que tenian hiperlordosis lumbar el afio 2012, fueron entrevistados
durante el aflo 2013, extrayéndose nuevamente una muestra para tales efectos,
la cual representa una mirada cualitativa del tema de investigacion del que se

estableceran las bases para realizar esta propuesta.

2. TECNICAS E INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS

- Observacion directa
- Fichas de Examen Postural
- Entrevistas estructuradas y no estructuradas

- Cuestionarios

Para complementar mi investigacion y comprender el enfoque actual que tienen
estas Técnicas en el Departamento de Danza de la Universidad de Chile, fue
necesario también conocer los programas de las principales técnicas para la

formacion en la carrera, las cuales son el soporte basico, herramientas
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comunes para el proceso de aprendizaje, desarrollo, practica y entendimiento

de esta disciplina artistica.

Parte de las Técnicas de Recoleccién de datos fueron la observacion en terreno
de las clases, las entrevistas con profesores y estudiantes, asi como el
conocimiento de los programas que cada profesor establece como pauta de
trabajo en base a los objetivos de su clases y a las competencias requeridas a

lo largo del proceso de aprendizaje.

Paralelo a este estudio y sin formar parte concretamente de este trabajo, desde
el 11 de octubre hasta fines de Diciembre del afio 2013, comenceé a impartir un
curso de Pilates suelo clasico una vez a la semana, en forma electiva y abierta
para todos los estudiantes de Danza de la Facultad de Artes de la Universidad
de Chile, de los cuales también se extrajo informacion relevante respecto a sus

inquietudes y motivaciones para tomar las clases.

3. ANALISIS DE DATOS

1) Plan de estudios: Principales técnicas estudiadas de caracter anual y
obligatorio en el Departamento de Danza de la Universidad de Chile,

Etapa basica y Primero Superior y profesores entrevistados.
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2)

Técnicas Modernas y Contemporaneas:
Profesoras: Daniela Marini, Verdnica Canales, Marcela Retamales,

Francisca Morand.

Teoria Laban-Bartenieff:

Profesora Francisca Morand.

Técnica Académica:

Profesora: Isabel Carvallo.

Acondicionamiento Corporal:

Profesoras: Claudia Vicunfia.

Fichas de evaluacion postural: realizadas el afio 2012 a los
estudiantes de la Etapa Bésica y Primero Superior de la Licenciatura en
Artes con mencion en Danza de la Universidad de Chile, de las cuales se

extrajo los siguientes datos relevantes para esta investigacion:
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Tabla 2. Tabla de porcentajes y cifras numéricas respecto

postural el afio 2012.

estudiantes evaluados con ficha

Datos relevantes

Cantidad numérica

Porcentaje aproximado
En relacion al total

Total de estudiantes
Primer afio Basico y
Primero Superior de la
carrera de Danza de la
Universidad de Chile el
afio 2012

47

Estudiantes evaluados con
la ficha postural durante el
afio 2012

47

100%

Estudiantes

con hiperlordosis lumbar

16

31%

Estudiantes entrevistados

y observados el afio 2013

13%
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En relacion a la tabla anterior se deduce que:

Tabla 3. Tabla de porcentajes y cifras numéricas en relacién a los estudiantes con hiperlordosis

lumbar.

Datos relevantes

Cantidad numérica

Porcentaje aproximado

en relacion al total

Total de estudiantes con 16 100%
hiperlordosis lumbar
Estudiantes entrevistados 6 38%

y observados durante el
afio 2013

Con respecto al total de estudiantes de la Etapa Béasica y Primer afio Superior

de la Licenciatura en Artes con mencion en Danza del afio 2012 el porcentaje

gue tiene hiperlordosis lumbar es de un 31%, cantidad significativa en relacién

al total del curso.

3) Cuestionarios, entrevistas y observaciones en la Universidad de

Chile durante el afio 2013.

Con éstas herramientas se pudo evidenciar que el enfoque al cual esta

orientada la carrera, consta de un hilo conductor en las diferentes técnicas, que
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permite la unidad entre los contenidos de los programas, en los cuales, la
exploracion del propio cuerpo, su movilidad y la idea de alineacion son

referentes basicos para la progresion de cada unidad temética.

Producto de este énfasis, a pesar de las desalineaciones posturales como la
presencia activa de la hiperlordosis lumbar -que contribuye a la desconexién y
la falta de conciencia y uso del centro- los estudiantes presentan ideas mas
precisas con respecto a cudles son sus debilidades y fortalezas, de la misma
manera, en forma general, manejan el concepto de centro y la musculatura
activa para la estabilizacion y su influencia en la alineacion postural, lo que los

sitla en un eslabdn mas consciente y activo frente a ellos mismos y su realidad.

Los profesores de Danza que fueron entrevistados coincidieron en que en la
mayoria de los casos la hiperlordosis que ellos han observado, se debe a un
habito postural mas que a una condicidon de caracter congénito, la cual se
acompania por la falta de tonicidad o hipotonismo, por lo que a esos estudiantes
en particular, les cuesta mucho activar y dirigir el cuerpo desde el centro,
terminando finalmente desconectados y desestabilizados en los diferentes

segmentos corporales y su correspondiente movilidad.

A partir de esta desalineacion corporal, se observa una desconexion total del
cuerpo y por ende una repercusion a nivel general tanto en la mecénica de sus

movimientos como en la relacidén espacial de sus segmentos corporales.
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Entre sus observaciones se encuentran los siguientes aspectos:

- Falta de conexion del centro como problematica comin de muchos de
los estudiantes

- Dificultad en la conexion y movilidad entre columna 'y pelvis

- Falta de liberacion y extension de la cadera

- Psoas iliaco e isquiotibiales cortos

- Respiracién poco amplia ya que aprietan el diafragma y cierran la parte
alta del de la espalda, generando mucha tension en esa zona

- Aflojamiento de las cervicales

- Acortamiento de la parte anterior de las piernas tensando articulacion de
la cadera y por ende afectando la estabilidad y conexion con los soportes

- Problemas para conectar el sacro a tierra para la estabilidad

- Columnas un poco rigidas, por lo tanto, afectando a la conexién coccix-
coronilla

- Tendencia a apretar el cuerpo o ciertas zonas en busca de la estabilidad,
sobre estabilizando la region lumbar y desestabilizando el centro de peso
0 pelvis, que es la que debiera estar empoderada, afectando entre otros

factores, a la alineacion dindmica y el soporte interno del cuerpo.
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En relacion a las respuestas en el cuestionario realizado a los estudiantes de

Danza con hiperlordosis lumbar, se deduce la siguiente tabla:

Tabla 4.

EN RELACION AL METODO PILATES

Tabla de respuestas cuestionario estudiantes con hiperlordosis lumbar, en relacion al
Pilates.
PREGUNTAS Sl NO
Conoces el Método
Pilates 4 2
Lo has practicado alguna
vez 1 5
Te gustaria conocerlo
6 -
Haces otro tipo de
acondicionamiento fisico
complementario a las 2 4
clases
Sientes que ese
acondicionamiento te ha
ayudado en tu formacion 2 -
Recomendarias el trabajo
de suelo de Pilates como
acondicionamiento
complementario a la 3 -

carrera
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EN RELACION A LA HIPERLORDOSIS LUMBAR

Tabla 5. Tabla de respuestas cuestionario estudiantes con hiperlordosis lumbar.

PREGUNTAS Sl NO
Sabes lo que es 5 1
Sabes que la tienes 6 -
Te produce algun dolor o
molestia 6 -
Sientes que esta condicién
dificulta tu rendimiento
como estudiantes de la 4 2
Licenciatura en Artes c¢/m
en Danza
Tienes conciencia de las
consecuencias adversas 2 4
que puede causar
Te has hecho algun
tratamiento 2 4
Sientes que ese
tratamiento te ha servido 2 -

para mejorar esa condicién
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El analisis de estas tablas evidencia que la mayoria de los estudiantes tiene
conocimiento que posee la alteracion postural de la hiperlordosis lumbar, sin
embargo no realiza un tratamiento especifico o un Acondicionamiento
personalizado para tal condicion, ya sea porgue no se ha informado, no se ha
dado el tiempo o la carrera no presenta un taller complementario que pueda
establecer estas bases como apoyo para los estudiantes con requerimientos

especificos.

De igual manera en las respuestas abiertas ellos responden con claridad
respecto a cuéles son las problematicas que desprende tal condicién, entre

esas estan:

- Desconexion del centro con el resto del cuerpo

- Problemas de alineacién postural

- Falta de conexiones especificas como céccix-coronilla

- Dolores lumbares, de sacro, y espalda en general

- Psoas iliaco e isquiotibiales cortos e hipertdnicos debido a
compensaciones musculares

- Falta de control y liberacion del centro de peso

- Equilibrio

- Desalineacion en los demi y grand plié

- Problemas en la propulsién antes de los saltos

- Inestabilidad ante la ausencia de la barra de Ballet
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- Falta de organizacién en los soportes
- Problemas para estabilizar, conectar y mantener los musculos del suelo
pélvico

- Adopcién de este habito postural como un patrén “normal” y “comodo”

4) Cuestionarios a profesores de Pilates Clasico que han bailado y han
hecho clase a bailarines:

Todos los profesores entrevistados son certificados en el Método Clasico y

estan o estuvieron relacionados a la Danza.

Estos son:
- Maria Cecilia Molina
- Maria Francisca Molina
- Roxana Salinas
- Javier Pérez
- Marta Cristina Diaz

- Marcela Ortiz de Zarate

En el andlisis a las respuestas al cuestionario (descritas en detalle en el anexo
del trabajo) se define que la practica del Pilates provee al bailarin de una

conciencia corporal y especifica que no siempre la Danza puede entregarle.
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En su experiencia, los profesores observan que el centro de energia se localiza
en otras areas del cuerpo, y que principalmente en las secuencias de ejercicios
tienden a tener mucha tension en la parte alta de la espalda y exceso de tono

en las piernas, tensando y sobre extendiendo las articulaciones.

Entre otras afirmaciones en base a las observaciones, se establece que:

- Les falta alargar la zona lumbar, no compensando con la basculacion de
la pelvis

- Buscan estabilizar y movilizar a partir de las articulaciones y no desde la
musculatura

- Poseen debilidad y/o sobre uso de algunas partes del cuerpo

- Envez de prevenir, buscan rehabilitar o reeducar a partir de una lesiéon

- Les cuesta abrirse para aprender algo nuevo eliminando ciertos habitos

gue no les favorecen
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CAPITULO lIl. ESTABILIZACION Y USO DEL “CENTRO DE
ENERGIA” EN PILATES COMO SOPORTE ACTIVO EN LA

DANZA PARA ESTUDIANTES CON HIPERLORDOSIS LUMBAR

La Danza como disciplina artistica de expresion, exploracién y constante
evolucion, entiende a las personas como seres integros y completos. Para su
comprension en detalle, se pueden establecer ciertos criterios y limites, sin
embargo, para entenderla en profundidad, no es posible separar aspectos que
forman parte del todo: mente, cuerpo y espiritu, que en su conjunto son como
ladrillos fundamentales para la construccion, integracion y entendimiento

humano.

La sociedad actual, cada vez establece un ritmo mas acelerado de vida,
interfiiendo en las conductas y habitos de sus integrantes, favoreciendo
muchas veces la cantidad por sobre la calidad y los resultados por sobre los

procesos de aprendizaje.

Diversos factores —como los nombrados anteriormente- contribuyen a esta
“presencia” —muchas veces ignorada- de la hiperlordosis lumbar, la cual es un
desequilibrio que altera, a corto o largo plazo, la funcion y eficiencia de este

“todo” organizado del cuerpo humano, definido mecanicamente como “perfecto”.
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Los referentes anatomicos y fisioldégicos del cuerpo, nos pueden ayudar a
entender y visualizar a nivel de imagenes y contenidos sus diversas
posibilidades, sin embargo, es en la aplicacion misma y en la practica constante
del movimiento donde se evidencia el principal cambio, la integracion de todos

los contenidos expuestos en cada Técnica.

La conciencia y uso del centro del cuerpo es importante para todo ser humano,
pero es en la disciplina de la danza donde constituye un eje y foco primordial de
trabajo. La practica del Pilates comparte ciertos principios con esta
manifestacion artistica -por estar ambas abocadas al entendimiento y control
del cuerpo humano y su movilidad- sin embargo, cada una tiene su vision y

sistema de trabajo.

En la Danza Contemporanea, referida al enfoque anteriormente expuesto de
Laban-Bartenieff como un sistema holistico de exploracién, se aplican muchos
criterios en comun al Pilates, exponiendo -entre otros principios- la idea de
aprendizaje a partir del movimiento o la ausencia de éste, explorando al
individuo —en constante cambio- desde la propia conciencia corporal y su

relacion con el ambiente.

La conciencia y practica que los estudiantes de danza han adquirido a partir de
este enfoque que se trabaja en la Facultad de Artes de la Universidad de Chile
y que unifica ciertos criterios y conceptos en las diferentes Técnicas, permite

gue puedan centrarse en sus carencias personales que requieran ser atendidas
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en detalle, en las que la falta de equilibrio de los grupos musculares
desencadena, entre otras cosas, problemas posturales como la hiperlordosis
lumbar y la consecuente desconexion de la parte superior e inferior del cuerpo,
interfiriendo en la eficiencia y mecéanica de los movimientos que ejecutan y su

relacion con el espacio.

Los profesores entrevistados coinciden en muchas observaciones realizadas
por los estudiantes, expresando en algunos casos, la necesidad de incorporar
horarios y cursos que sirvan de complemento a los cursos impartidos en la
malla curricular actual de la carrera y en los que se pueda trabajar
especificamente sobre algunos aspectos que favorezcan la practica de la danza

y la conciencia de la postura equilibrada.

El bloqueo que se produce por la postura hiperlordética ocurre en diversos
planos, afectando tanto a nivel 6seo como muscular, asi como la mecanica de
los movimientos y la calidad expresiva de éstos, el uso éptimo de la respiracion,

y el flujo de la energia del ser humano, distinguido como un ser integro y Unico.

Los conceptos de movilidad y estabilidad corporal estan directamente
relacionados, siendo como dos caras de una misma moneda. La estabilizacion
del centro del cuerpo facilita la movilidad e integracién de la parte superior e
inferior del cuerpo, de la misma manera que permite experimentar el
movimiento espacial periférico a partir de una contencion de este core o centro

de energia en Pilates.
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Como se expone en el capitulo 3.7 referente a los componentes del Power
House o Centro de energia, la musculatura tiene un papel fundamental en la
movilidad y estabilizacion, sin embargo, la falta de conexion del centro no
necesariamente esta relacionada al desequilibrio y debilidad del grupo muscular
abdominal con respecto a otros grupos musculares, sino que también el
Sistema de Laban-Bartenieff lo relaciona a la falta de conexion a tierra de los
soportes para desde ahi poder estabilizar el cuerpo y sus segmentos en los
diferentes movimientos que realiza, como por ejemplo en las acciones de

traspaso de peso y la locomocion.

Los estudiantes que por los motivos que fueren, poseen esta desviacion
postural de la hiperlordosis lumbar -con las posibles consecuencias de debilidad
muscular, falta de conciencia, activacion y uso de un centro estable- en vez de
buscar la estabilidad a partir del centro de energia (con todos sus componentes,
incluyendo el centro de peso), generalmente tienden a tener una mayor
desconexion de los segmentos corporales, sobre estabilizando la region lumbar
de la columna para mantener el equilibrio, relajando la parte anterior de la zona
abdominal y compensando determinados musculos o grupos musculares como
los isquiotibiales y el psoas iliaco, los que por consecuencia se encuentran

cortos e hipertonicos.

El programa descrito a continuacion se establece en base al analisis de los

datos extraidos en las evaluaciones, entrevistas y cuestionarios realizados
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dentro de la Facultad y que forman parte del Marco Metodoldgico. De éstos se
desprenden necesidades que apuntan a la apertura y alargamiento de la
musculatura de la zona lumbar de la columna vertebral, a la activacion y
fortalecimiento del grupo muscular abdominal, a la liberacion de la pelvis y el

alargamiento de la musculatura flexora de cadera, como el psoas iliaco.

De igual manera, apunta hacia la busqueda de la suspensiéon del tronco por
sobre las caderas a partir del uso de la musculatura del suelo pélvico en
conjunto con toda la musculatura inserta en el power house o centro de energia,
asi como la organizacién equilibrada de los grupos musculares a partir de la
contencion de un centro estable que permita unificar los diferentes segmentos
corporales favoreciendo la conexion entre las partes y su relacion con la

energia, el espacio y la forma.
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1. PROGRAMA DE EJERCICIOS DE PILATES SUELO CLASICO PARA

ESTUDIANTES DE DANZA CON HIPERLORDOSIS LUMBAR

Esta propuesta de ejercicios correspondiente a 5 rutinas de ejercicios de tres
semanas cada una, es a nivel progresivo, y se establece en base a parametros
generales, tomando como referente que no existe lesidbn y que, pese a la
condicion postural de cada individuo, previamente se autoriza su practica por

un médico.

De la misma manera, es primordial antes de empezar las rutinas, establecer si a
partir de la hiperlordosis lumbar el estudiante tiene algin dolor agudo, leve o
molestia, realizando a partir de la observacion, una evaluacion postural y de
movilidad articular previas a la practica del movimiento y de las que se
determinaran las rutinas y procesos constructivos y pedagoégicos de acuerdo a

esas necesidades especificas.

Los objetivos generales de estas rutinas de ejercicios, son ensefiar a activar y
fortalecer el centro de energia de los estudiantes de danza para que sirva de
soporte para el resto del cuerpo y su movilidad. Otorgarle herramientas para
gue pueda organizar mejor sus segmentos corporales (cintura escapular,
cintura pélvica, entre otros) mejorando la postura corporal y su sustentacion,

logrando una columna sana, fuerte y entrenada, disminuyendo futuras lesiones
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y, mejorando considerablemente la conciencia del cuerpo y la percepcion de la

postura en cada uno de ellos.

Por lo nombrado anteriormente, para la seleccion de los ejercicios, se enfatiza

en una primera etapa o nivel basico en:

La estabilizacion de toda la columna sobre la colchoneta.

- Llevar el ombligo hacia adentro y hacia arriba.

- Suspension del tronco por sobre las caderas.

- Sensibilidad y articularidad entre las vértebras de toda la columna.

- Estabilidad de la pelvis.

- Elongacion de la cadena muscular posterior.

- Fortalecimiento progresivo y equilibrado en base a las necesidades de

los musculos del grupo abdominal.

Los ejercicios seran catalogados con las iniciales de cada nivel, siendo las

letras B: Basico. I: Intermedio y A: Avanzado.

El desarrollo de cada rutina -enfocado en el fortalecimiento y estabilizacion del
centro en los estudiantes de danza con hiperlordosis lumbar- depende de las
competencias y caracteristicas propias de cada uno de ellos, por lo que, las
progresiones y avances de cada ejercicio propuesto en las rutinas, se limitan de
acuerdo a la integracion y optimizacion de los objetivos en forma independiente,

que a su vez llevara a la “precisién” de cada uno de ellos, requerida para poder
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progresar en los ejercicios. No se debe realizar ninguna accion que involucre

dolor o reiteradas molestias.

Para un mayor entendimiento, y por ser la base del Sistema de suelo del Pilates
Clasico, las imagenes, objetivos y repeticiones correspondientes a los ejercicios
del Prepilates y el nivel Basico, se desprenden a continuacion de la primera
rutina de ejercicios, nombrando los musculos claves a utilizar y dejando en claro
que la musculatura profunda de estabilizacién del centro de energia (que
incluye la musculatura del suelo pélvico, el transverso del abdomen y los
multifidos) est& actuando siempre en los ejercicios de la colchoneta, aunque no

se nombren explicitamente.

Por razones practicas y tomando en cuenta la cantidad de ejercicios de los que
provee el Método, la seleccion de algunos ejercicios del nivel Intermedio y
Avanzado que sean de mayor utilidad para el desarrollo de las rutinas, se
describiran en el Anexo del trabajo, considerando que si bien las imagenes y
objetivos de los ejercicios sirven de apoyo para los estudiantes, para su
comprension, practica y progresion, es importante la asistencia de un profesor

certificado en este Sistema del Pilates Clasico o Auténtico.
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1° Rutina: minimo de 2 a 3 veces por semana (por tres semanas aprox.)

Recomendaciones: En el nivel Basico —para fortalecer, lograr mayor control
del centro, no colapsar la zona lumbar, estabilizar la pelvis, sentir la columna
plana y conectarse al centro- las piernas se mantienen juntas y flexionadas en
el piso en una primera etapa. Progresivamente segun la elongaciéon de la
cadena muscular posterior, se estiran piernas hacia el cielo en un angulo de
90° en relacion al suelo (o con las rodillas suavemente flexionadas), la cabeza
se mantiene apoyada en la colchoneta sobre un apoyo de cabeza o almohadita.
Hasta fortalecer y elongar mayormente la musculatura del cuello, la cabeza se

eleva progresivamente durante los ejercicios.

Objetivos: EIl estudiante debe aprender a activar y conectar el power house
como motor de cada movimiento. Sentir la conexion de la espalda con el piso y
trabajar conscientemente la articularidad entre las vértebras de la columna.
Trabajar la alineacion del cuerpo en relacion a la linea central y la “caja” y
privilegiar los movimientos centrales (relativos al centro del cuerpo) por sobre
los movimientos periféricos (relativos a los movimientos de las partes del cuerpo

gue se alejan del centro).

PREPILATES:

- Explorando el centro de energia
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- Rodar hacia abajo

- 5-10-15

NIVEL BASICO:

Cabeza siempre apoyada sobre almohada pequefia en una primera etapa.

- Cien (con piernas estiradas a 90° o flexionadas al pecho)

- Preparacion con banda elastica previa al ejercicio de Circulos con una
pierna (con la otra pierna flexionada y apoyada)

- Rodar hacia abajo / Rodar como una pelota

- Estiramiento de una pierna (pierna estirada a 90°)

- Estiramiento de dos piernas (piernas y brazos a 90°)

- Estiramiento de la columna hacia adelante

- Circulos de brazos y sin peso
- Rodar hacia abajo y circulos con brazos sueltos abajo
- Sentarse

- Salida
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OBJETIVOS E IMAGENES DE ALGUNOS EJERCICIOS DE PREPILATES Y

NIVEL BASICO:

Prepilates:

1) Explorando el “centro de energia”

Posicién inicial: Acostarse de espaldas sobre la colchoneta con piernas
estiradas, brazos estirados al costado del cuerpo con las manos apoyadas
sobre el piso. En el espacio que esta entre la cintura y la colchoneta colocar una

mano.

Movimiento: Siempre respirando por la nariz, inhalar y en cada exhalacion
profunda, empujar el ombligo hacia la mano ahuecando el abdomen y formando
una especie de sandwich entre la espalda, la mano y la colchoneta. Apretar los
gluteos y sentir como se reduce el espacio existente y se activa y contrae la
musculatura abdominal y se expande y activa la musculatura de la espalda.
Sacar la mano e intentar mantener la posicién hasta volver gradualmente a la

posicion natural.

Objetivos: Explorar y activar el “centro de energia”.
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Musculos clave: Transverso del abdomen, recto anterior, suelo pélvico,

multifidos.

Repeticiones: tres veces.

Figura 21. Explorando el centro de energia. Fuente: Aparicio, Esperanza y Pérez Javier. El

auténtico método Pilates. El Arte del Control. 68p.

2) Rodar hacia abajo - roll down

Posicion inicial: Sentarse con las piernas flexionadas y juntas firmemente. Los
pies apoyados sobre el piso, si es posible engancharlos en algo que los
mantenga firmes. Tomarse las piernas por detras de las rodillas abriendo codos

hacia afuera. Colocar linea de hombros sobre linea de caderas. Con la columna
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larga, continuar hasta el cuello llevando ligeramente el mentén sobre el pecho.

Sentarse sobre el sacro para alargar lo mas posible la columna.

Movimiento: Sin mover las manos de su lugar, y manteniendo los codos
abiertos y las piernas bien juntas, inspirar y elevar el tronco sobre las caderas y
comenzar a rodar la parte inferior de la columna hacia atras, llevando el ombligo
hacia la espalda y elevando la cintura. Articular las vértebras de la columna
vertebral, aguantar el aire atrds unos tres segundos y luego volver al inicio

exhalando y con la espalda siempre redonda.

Objetivos: Articular y crear espacio intervertebral, abrir la regién lumbar de la

columna, fortalecer abdominales y gluteos, trabajar alineacion.

Observaciones: Empezar este ejercicio para preparar la articularidad de las
vértebras de la columna. Si existen problemas de cadera, por ejemplo, practicar
el ejercicio con las piernas flexionadas pero paralelas al ancho de caderas y

alienadas con los pies.

Musculos clave: Flexores de columna: recto del abdomen, oblicuo externo,

oblicuo interno, suelo pélvico, adductores, gluteos.

Repeticiones: 4 a6
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Figura 22. Rodar hacia atras (hacia abajo). Fuente: Aparicio, Esperanza y Pérez Javier. El

auténtico método Pilates. El Arte del Control. 77p.

3) 5-10-15

Posicion inicial: Acostarse boca arriba con las piernas flexionadas, pies y
manos apoyados sobre la colchoneta, brazos estirados al lado del cuerpo.
Conectar el peso del cuerpo completo sobre la colchoneta, hombros relajados y

apoyados, pecho abierto, costillas hacia adentro y abajo y menton ligeramente
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hacia el pecho alargando la nuca. Concentrarse en mantener plana la espalda y

en la alineacion de la “linea central del cuerpo” y la “caja”.

Movimiento: Flexionar una rodilla hacia el pecho y extenderla en diagonal
pegada firmemente a la rodilla de la pierna flectada y apoyada en la colchoneta.
Desde la articulacion coxofemoral rotar ligeramente hacia afuera la pierna
extendida de tal manera que el talébn quede en la linea central del cuerpo
(pequefio en dehors). La pierna se debe sentir larga desde la articulacion y
ligeramente doblada la rodilla si es necesario, para no estresar flexores y no
trabajar desde el psoas iliaco o los cuadriceps. Se deben activar todos los
musculos del “power house”, especialmente conectar la musculatura interna de

muslos y la musculatura del suelo pélvico.

Aguantar esa posicion en la rodilla contando hasta 5, luego bajar la pierna
estirada hacia la pantorrilla y aguantar otros 5, y luego bajar hasta el tobillo y
aguantar otros 5. Luego repetir con la misma pierna empezando desde la rodilla
nuevamente pero contando hasta 10, repetir lo mismo en las otras dos
posiciones y por ultimo repetir cada una pero contando hasta 15. Bajar la pierna
hasta el tobillo solo si se tiene control de la espalda anclada al piso. La

respiracion es natural y libre.

Objetivos: Estabilizar espalda y cintura pélvica, fortalecer “centro de energia” y

trabajar la alineacion corporal.

152



Observaciones: En una primera etapa se pueden realizar menos repeticiones y
se puede omitir el llevar la pierna abajo hasta el tobillo para no tensionar
flexores. Se debe mantener espalda plana contra la colchoneta en todo
momento. La cabeza se mantiene apoyada al suelo y los hombros y brazos
firmemente conectados al piso. Alargar la pierna desde la articulacion sin
apretar, si es necesario, se puede flexionar ligeramente la rodilla para no tensar
cuadriceps o psoas iliaco. Si la espalda se despega del piso o se tensa, bajar la
pierna solo hasta que mantenga el control. Conectar toda la musculatura del

centro de energia incluyendo musculatura del suelo pélvico.

Musculos clave: suelo pélvico, adductores, glateos, transverso del abdomen,

multifidos.

Repeticiones: lo mismo pero con la pierna contraria.
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Figura 23. 5-10-15. Fuente: Aparicio, Esperanza y Pérez Javier. El auténtico método Pilates. El
Arte del Control. 75p.
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4) Levantar una pierna

Posicion inicial: Acostarse de espaldas con las rodillas flexionas de tal manera
que las piernas formen un angulo de 90° respecto a los muslos. Las piernas
estan separadas al ancho de caderas y los pies apoyados al piso y alineados a
las rodillas. Brazos y hombros apoyados y palmas de las manos contra la

colchoneta.

Movimiento: Contraer abdomen e inspirar para elevar una pierna hasta que la
rodilla quede sobre la articulacion de la cadera (paso 2 de la Figura 24).
(Empujar el ombligo hacia la columna y hacia arriba simultaneamente al
realizar esta accion). Sin soltar abdomen, bajar la pierna durante la exhalacion

hasta apoyar el pie completamente sobre la colchoneta.

Objetivos: aprender a utilizar la musculatura del centro de energia o power
house para estabilizar el tronco y movilizar la pierna que se eleva a partir de la

flexion de cadera.

Observaciones: centrarse en mantener inmovil la pelvis y su peso
uniformemente distribuido cuando los flexores de cadera elevan la pierna. No
cambiar el angulo de cadera y rodilla al realizar la accion. La pierna debe estar

activa pero ligera.

Musculos clave: Flexores de cadera: psoas iliaco, recto femoral, sartorio,

pectineo, tensor de la fascia lata, recto interno. Estabilizadores anteriores de
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columna: recto del abdomen, oblicuo externo, oblicuo interno, transverso del

abdomen.

Repeticiones: Repetir la secuencia 5 veces con una pierna y luego con la otra.

Posicion inicial. Paso 2.

Recto interno

Sartorio
Cuadriceps femoral:

Recto femoral
Vasto interno

Vasto externo
Pectineo
Tensor de la fascia lata
lliopsoas

Recto del abdomen

Oblicuo externo
Comienzo del paso 2, vista alternativa.

Figura 24. Elevacién de una pierna. Fuente : Isacowitz, Rael y Clippinger, Karen. Anatomia del
Pilates. 64p.
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Nivel Basico:

1) Cien —hundred

Posicion inicial: acostado de espaldas sobre la colchoneta, piernas estiradas y
brazos largos a los costados del cuerpo, palmas de las manos apoyadas en el
suelo, dedos estirados y juntos, mufiecas alineadas. Contraer abdomen y desde
el P.H flexionar rodillas hacia el pecho y al ancho de hombros, elevar brazos a
la altura de las caderas (entre 15 a 20 cms. aprox.) y levantar cabeza en
direccion al pecho despegando los hombros del piso pero sin despegar
omoplatos. Elevar piernas al cielo a un angulo de 90° en relacion al suelo.
Empujar el ombligo hacia la colchoneta y no arquear columna, mantener pelvis

paralela al piso.

Movimiento: Inspirar en 5 tiempos y exhalar en otros 5 (siempre por la nariz y
considerando esto como una serie continua de un total de 10). Al momento de
realizar esta accion, simultaneamente se mueven los brazos de arriba abajo -sin
apoyarlos en el piso- como un bombeo vigoroso que acompafia en cada
respiracion, con las palmas en direccién al piso. El resto del cuerpo no se
mueve. Activar la musculatura del suelo pélvico para lograr mayor estabilizacion

de la columna.

Al terminar, parar el movimiento de brazos, flexionar piernas al pecho y

finalmente reposar la cabeza en la colchoneta.
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Objetivos: trabajar la respiracion, estimular la circulacion de la sangre,
aumentar la resistencia, aumento de temperatura corporal, activar el centro de
energia o power house. Trabaja y mejora la capacidad respiratoria. EIl bombeo
de brazos activa el corazén y los pulmones y trabaja musculatura de triceps y

deltoides.

Observaciones: comenzar progresivamente con el ejercicio, tanto con el
angulo de las piernas como en el uso de la respiraciéon (pocas repeticiones). En
una primera etapa se comienza con las piernas flexionadas al pecho con
rodillas separadas al ancho de hombros y pies en posicion Pilates. Con cabeza
apoyada sobre almohada. Conforme a la progresién del practicante, como
proceso, se elevan piernas a 90 grados, luego se levanta cabeza y mas
adelante se pueden bajar levemente las piernas a un angulo confortable y

estable para la columna.

En su progresiéon se puede ir bajando el angulo de las piernas hacia 45° para el
nivel intermedio y a la altura de los ojos para el sistema avanzado. Y se puede
intensificar el ejercicio con la respiracién, disminuyendo el namero de
inhalaciones y aumentando las exhalaciones. Ej: inspirar en 4 y exhalar en 6.

No realizar este ejercicio si se padece de una enfermedad infecciosa.

Musculos clave: Flexores de la columna: recto del abdomen, oblicuo externo,
oblicuo interno. Flexores de la cadera: psoas iliaco, recto femoral, sartorio,
tensor de la fascia lata, pectineo.
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Repeticiones: 10 series de 10

Pectineo
Recto del abdomen

— Oblicuo externo
Fasciculo
anterior del
deltoides

Séleo
Gemelos

Cuadriceps femoral:
Vasto interno
Vasto externo
Recto femoral

Pectoral mayor

Sartorio
Tensor de la fascia lata

Triceps braquial
Redondo mayor
Dorsal ancho

Figura 25. Cien. Fuente: Isacowitz, Rael y Clippinger, Karen. Anatomia del Pilates.86p.
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2) Rodar hacia arriba - roll up

Posicion inicial: Acostado de espaldas sobre la colchoneta, elevar los brazos
hacia el cielo a un &ngulo de 90° con las palmas de las manos mirando hacia
adelante. Mantener piernas estiradas y muy juntas. Llevar el ombligo hacia la

columna. Si es necesario, afirmar los pies para estabilizar piernas.

Movimiento: Contraer abdomen, elevar la cabeza desde el centro de energia
hacia el menton y entre los brazos imaginando que son la proyeccion de
nuestra caja. Inspirar durante el enrolamiento al subir despegando vértebra por
vértebra la columna del piso. Al llegar hacia adelante exhalar paulatinamente
mientras se empuja el ombligo hacia adentro y hacia arriba, llevando brazos a la
altura de las orejas hacia adelante. Visualizar una curva C formada entre
brazos, tronco y piernas. No dejar caer la cintura imaginando que se despega el
tronco de las piernas creando espacio. No levantar hombros y trabajar las
fuerzas opuestas entre los diferentes segmentos corporales. Empujar

fuertemente una pierna contra la otra accionando muslos internos y gliteos.

Inspirar lentamente al comenzar a rodar hacia atras, cuando cambia la posicion
de la pelvis y se apoye la cintura, exhalar todo el aire a medida que rueda la

columna hacia abajo hasta apoyar la cabeza.

Objetivos: Trabajar la articulacion de la columna y la apertura de la zona
lumbar. Alineacién corporal y fortalecer el centro de energia. Trabajar la curva

C, flexibilizando las zonas rigidas y activando las zonas débiles, elongacién de
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la cadena muscular posterior, trabajo de abdominales y P.H. Apoyo y

organizacion de la cintura escapular a partir del baston.

Observaciones: Como proceso pedagdgico, se puede realizar con anterioridad
el ejercicio de Prepilates “rodar hacia abajo”. Privilegiar siempre la seguridad y
articularidad de la espalda y el uso del centro por sobre la periferia, flexionando
ligeramente las piernas al rodar hacia atrds o hacia adelante. Se puede ayudar

manteniendo las manos afirmadas a los muslos.

El uso de un apoyo para estabilizar y organizar la cintura escapular puede ser
de gran ayuda, en la que generalmente se usa una barra o bastén. La tomada
es con el pulgar y las palmas de las manos mirando hacia adelante con los
dedos extendidos. En su progresion se pueden alevar los brazos por sobre los
90° hacia la diagonal atras, cuidando el rango y siempre y cuando no se

despegue la cintura de la colchoneta.

Musculos clave: Flexores de columna: recto del abdomen, oblicuo externo,

oblicuo interno.

Repeticiones: 3-5
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Fasciculo anterior

Posicion inicial. del deltoides —__Fectoral mayor

Triceps braquial

Recto del abdomen

Inicios del paso 3. Recto femoral

Sartorio

Serrato anterior

Oblicuo externo

Tibial anterior
Extensor largo de los dedos

Final del paso 3.

Figura 26. Rodar hacia arriba. Fuente: Isacowitz, Rael y Clippinger, Karen. Anatomia del
Pilates. 81p.
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3) Circulos con una pierna - leg circles

Posicion inicial: De espaldas al piso, extender brazos al costado del cuerpo y
apoyar manos con los dedos largos sobre la colchoneta. Piernas juntas y
estiradas. Empujar el ombligo hacia la columna. Desde el P.H. flexionar una
pierna al pecho y luego extender al cielo formando un angulo de 90° con
respecto a la pierna extendida en el piso. Talén en linea con la nariz, rotando
ligeramente la pierna desde la articulacion. Tomar pierna elevada con ambas
manos para estirar musculatura posterior de la pierna y luego soltar, colocando
brazos sobre el piso nuevamente y dejando la pierna en el aire. La pierna

contraria permanece estirada en el piso alineada con el eje central del cuerpo.

Movimiento: Inhalar y comenzar a realizar un circulo fluido en direccion hacia
el hombro contrario, pasando por la linea central del cuerpo y luego exhalar
volviendo a la posicion inicial en un movimiento mas rapido y de swing. Liberar
la pierna de la articulacion de la cadera, sintiendo que es movilizada desde el
power house y alargada desde la espalda. La pelvis y el resto del cuerpo
permanece inmovil y la espalda no se despega del piso. Realizar cuatro circulos
mas hacia el mismo lado, y luego cambiar de direccién el circulo, repitiendo 5

veces el lado contrario. Cambiar de pierna.

Objetivos: Trabajar el centro de energia. Estabilizacion y control de columna y

region pélvica, fluidez en el movimiento y estiramiento de la parte posterior y
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lateral de la pierna. Simetria y alineacion, trabajo de P.H y elongacion de la

C.M.P. (cadena muscular posterior).

Observaciones: Como proceso se puede comenzar elongando cadena
muscular posterior con la ayuda de una banda elastica, intentando no bloquear
la articulacion de la rodilla y mantener el sacro apoyado sobre la colchoneta.
Comenzar el ejercicio contrayendo abdomen para flexionar rodilla hacia el
pecho o como transicién para bajar pierna al suelo. Si falta estabilidad de la
columna y pelvis o se arquea la espalda, flexionar la pierna que esta en el suelo
y apoyar el pie en el piso. Apoyar firmemente brazos y hombros sobre la
colchoneta. En su progresion, estirar la pierna del piso, aumentar el rango de
los circulos y alargar la pierna desde la espalda hacia adentro en direccién a la
nariz. Subir pierna sin pasar por la flexion en el nivel avanzado, alternando una

y otra en forma de tijeras.

Musculos clave: Rotadores y estabilizadores anteriores de columna: recto del
abdomen, oblicuo externo, oblicuo interno, transverso del abdomen. Rotadores
y estabilizadores posteriores de la columna: grupo erector de columna
(iliocostal, dorsal largo, epiespinoso), semiespinoso, musculos posteriores

profundos.

Repeticiones: 5 en cada direccion.
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R Bl Séleo
Posicién inicial.

Gemelos
Cuédriceps femoral

Gluteo mediano

i Oblicuo externo
Gluteo mayor

Recto del abdomen

Erector de la espina dorsal:
lliocostal

Paso 2. Dorsal largo
Espinoso

Paso 3.

Figura 27. Circulos con una pierna. Fuente: Isacowitz, Rael y Clippinger, Karen. Anatomia del
Pilates.78p.
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4) Rodar como una pelota - rolling like a ball

Posicion inicial: Sentado en el sacro sobre la colchoneta, flexionar rodillas
hacia el pecho y sujetar tobillos con las manos acercandolos hacia los
isquiones. Los talones deben estar juntos con los dedos de los pies largos y sin
tocar el piso, como en posicién Pilates. Alargar el cuello y llevar la nuca hacia el
pecho y entre las rodillas, que deben estar abiertas al ancho de los hombros

para permitir la amplitud de las caderas.

Movimiento: Inspirar y llevar el ombligo hacia la espalda para comenzar a
rodar hacia atras, hasta la linea de los hombros y sin apoyar nunca la cabeza.

Espirar y volver hacia adelante manteniendo la posicion. Repetir la accion.

Objetivos: Masajear 6Organos internos, columna y relajarse. Trabajar del

enrolamiento de la pelvis y la curva C. Trabajo de abdominales y P.H.

Observaciones: Como proceso pedagoégico, comenzar con el ejercicio
“rodar hacia abajo” antes de realizar este ejercicio. Después de ensefiar el
enrolamiento, se prepara manteniendo el balance y equilibrio en la postura de
pelotita para luego ensefar a rodar con ayuda del profesor. Si existe rigidez
lumbar o se tiene problemas de columna o nuca, se debe evitar hasta lograr
control y bienestar con el rodamiento. Este ejercicio se puede realizar desde la
sexta clase en adelante como minimo y dependiendo de la columna del

practicante y sus avances. Visualizar la espalda como una gran curva que
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permitira balancear y rodar fluidamente. Si existen problemas de rodillas,
tomarse detras de éstas. Se puede mantener la posicion en equilibrio
primeramente y en su progresion intentar quedarse suspendido atras por sobre

la linea de los hombros.

Musculos clave: Flexores y estabilizadores de la columna: recto del abdomen,

oblicuo externo, oblicuo interno, transverso del abdomen.

Repeticiones: 6 veces.
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Parte final
de la posicion inicial.

Cuédriceps femoral
Biceps braquial
Pectoral mayor

Redondo mayor
Dorsal ancho

Paso 3.
Recto del abdomen

Oblicuo externo

Figura 28. Rodar como una pelota. Fuente: Isacowitz, Rael y Clippinger, Karen. Anatomia del

Pilates. 108p.
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5) Estiramiento de una pierna - single leg stretch

Posicion inicial: De espaldas sobre la colchoneta, rodillas flexionadas hacia el
pecho. Tomar con la mano derecha el tobillo derecho y la mano izquierda la
rodilla derecha de la pierna flectada. Colocar firmemente las manos para alinear
tobillo, rodilla, cadera y mantener flectados los codos hacia afuera. La pierna
izquierda se extiende a 90° hacia el techo alineando el talén con la linea central
del cuerpo. Elevar cabeza desde el power house llevando el mentén al pecho y

levantando espalda hasta la base de los oméplatos.

Movimiento: Inspirar lentamente mientras empuja la pierna derecha hacia el
pecho y ligeramente hacia el hombro derecho para abrir la cadera. Alargar la
pierna contraria manteniendo el talén en linea con la nariz, cambiar de pierna y
continuar inspirando para contar una serie, en la siguiente serie se espira. Se
puede cambiar la respiracion inhalando y exhalando mientras se alterna de una

pierna a otra.

Objetivos: Fortalecer y estabilizar el centro de energia. Trabajar alineacion
corporal y coordinacion, afinar gluteos y elongar piernas y caderas. Alargar y

fortalecer el cuello desde el P.H.

Observaciones: Primer abdominal del sistema Basico. Si existen problemas de

rodillas, tomarse detras de éstas. Si hay problemas con la articulacién de la
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cadera, flexionar la pierna -desde la cadera como bisagra- solo hasta formar un
angulo de 90° en relacioén al tronco. A medida que se fortalece y domina el
control del centro, siempre y cuando no se despegue la espalda del piso, se
puede ir bajando el angulo de las piernas desde 90° hasta un angulo

confortable para la columna.

Musculos clave: Flexores de la columna: recto del abdomen, oblicuo externo,

oblicuo interno.

Repeticiones: 5 a 10 series.

Posicion inicial.
sicion inicial Oblicuo Recto Biceps
externo del abdomen braquial

Cuéadriceps femoral

Paso 3.

Dorsal ancho  Redondo mayor

Figura 29. Estiramiento de una pierna. Fuente: Isacowitz, Rael y Clippinger, Karen. Anatomia
del Pilates. 98p.
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6) Estiramiento de dos piernas - double leg stretch

Posicién inicial: Acostado sobre la colchoneta, flexionar rodillas al pecho vy
tomar firmemente los tobillos con las manos. Rodillas abiertas al ancho de
caderas, pies posicion Pilates, talones siempre juntos. Mantener la base de los
omoplatos sobre el piso, elevar el mentén hacia el pecho y levantar hombros del

suelo. Codos flexionados hacia afuera para trabajar los brazos.

Movimiento: Inspirando lentamente llevar el ombligo hacia la columna al
tiempo que se extienden brazos y piernas a 90° en direccion al cielo. Aguantar
el aire mientras se expande el cuerpo y al volver realizar un circulo con los
brazos hacia afuera exhalando profundamente mientras se regresa a la posicion

inicial.

Objetivos: Fortalecer musculatura del P.H., alargar espalda, trabajar

coordinacion, alineacion corporal y afinar los gluteos, Trabajar la respiracion.

Observaciones: Segundo abdominal del sistema Bésico. Si se tiene problemas
de rodillas, tomarse detras de éstas. Si hay problemas de cadera, no exceder
los 90° en relacion al tronco con las piernas flexionadas. En su progresion
disminuir el angulo de las piernas estiradas al cielo a 45° y posteriormente a la

linea de los ojos.
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Musculos clave: Flexores de la columna: recto del abdomen, oblicuo externo,

oblicuo interno. Flexores de la cadera: psoas iliaco, recto femoral, sartorio,

tensor de la

fascia lata, pectineo.

Repeticiones: 5 a 10 series.

Paso 2.

Posicion inicial.

Sartorio
Aductor mediano

Recto del abdomen
Oblicuo externo

Soéleo
Gemelos

Cuadriceps femoral:
Vasto interno
Vasto externo
Recto femoral

“Pectoral mayor

Tensor Triceps Fasciculo anterior
de la fascia lata braquial del deltoides

Figura 30. Estiramiento de dos piernas. Fuente: Isacowitz, Rael y Clippinger, Karen. Anatomia

del Pilates.95p.
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7) Estiramiento de la columna hacia adelante - spine stretch forward

Posicion inicial: Sentado sobre la colchoneta, piernas largas, estiradas y
abiertas un poco més que el ancho de hombros. Flexionar pies y relajar
caderas. Extender brazos hacia adelante al ancho de hombros y con las palmas
de las manos mirando hacia abajo. Mantener el cuerpo erguido y sentarse

sobre los isquiones, anclando caderas sobre el piso y no desplazando la pelvis.

Movimiento: Inspirar a medida que se eleva el tronco por sobre las caderas
para luego espirar paulatinamente a la vez que se lleva el menton al pecho y se
comienza a enrollar la columna hacia adentro y hacia abajo partiendo desde la
cabeza y articulando todas las vértebras, creando espacio. Los brazos tiran
hacia delante sin levantar hombros, la cabeza cae en direccion al piso y los
talones tiran hacia afuera, forzar la exhalacién al maximo. Luego volver a
inspirar suavemente desenrollando la columna hasta volver a la vertical y se

alarga el cuello desde la base de la espalda.

Objetivos: Ejercitar la respiracion, abrir la region lumbar, estirar y articular la
columna completa y profundizar la curva C, elongacion de la cadena muscular

posterior, elongamiento axial de la columna vertebral.

Observaciones: Enfocarse en la respiracion, crear espacio intervertebral y abrir
la zona lumbar. No dejar caer la cintura al bajar ni tensar musculatura flexora de
caderas o muslos al intentar elevarse. No flexionar desde la cadera, elevar la

cintura y bajar con la columna larga visualizando la curva C.
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Si se es muy rigido, flexionar ligeramente las rodillas priorizando el estiramiento

de la espalda.

Musculos clave: Extensores de la columna: grupo erector espinal,
semiespinoso, posteriores profundos. Flexores de la columna: recto del

abdomen, oblicuo externo, oblicuo interno.

Repeticiones: 3a5
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Posicién inicial.

Recto del abdomen

Triceps braquial Erectores

Principio del paso 2. Dorsal largo

lliocostal

Extensor largo de los dedos Isquiosurales Glateo mayor

Final del paso 2.

de la columna:

Figura 31. Estiramiento de la columna hacia adelante. Fuente: Isacowitz, Rael y Clippinger,

Karen. Anatomia del Pilates.106p.
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22 Rutina: minimo de 2 a 3 veces por semana (por tres semanas aprox.)

Recomendaciones: Bajar el angulo de las piernas a menos de 90° pero por
sobre los 45°. Flexionar piernas al subir o bajar si es necesario, priorizando la
seguridad y proteccion de la espalda. Nunca apoyar cabeza al rodar como una

pelota, so6lo hasta linea de hombros.

Objetivos: Activar y conectar el power house como motor de cada movimiento.
Trabajar el equilibrio y balance en las posturas que lo requieran. Ampliar el
rango de movilidad articular llevando paulatinamente las extremidades por fuera
de la “caja” para desafiar el control y la estabilidad del centro. Suspender el

tronco por sobre las caderas.

PREPILATES:

- Rodar hacia abajo

NIVEL BASICO CON INTRODUCCION AL INTERMEDIO:

- Cien/B

- Rodar hacia arriba / B

- Circulos con una pierna / B

- Rodar como una pelota / B

- Estiramiento de una pierna / B
- Estiramiento de dos piernas / B

- Estiramiento alternado con las piernas estiradas / |
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Estiramiento de la columna hacia adelante / B

Estiramiento, preparaciéon y equilibrio del balancin con las piernas
separadas / |

La sierra (proceso pedagogico) / |

Estiramiento del cuello (con apoyo de pies sobre tiras y bajar y subir
rodando) / |

Fortalecimiento de cuello y preparacion para patadas laterales

El bromista | (flexionando rodillas al subir en una primera etapa) / |

La foca (preparacién progresiva de batido de piernas) / |

Enrollamiento pélvico.
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32 Rutina: minimo de 2 a 3 veces por semana (por tres semanas aprox.)

Recomendaciones: Si el estudiante posee control y dominio del centro de
energia y la columna, puede bajar el angulo de las piernas a 45° o a un angulo

confortable.

Objetivos: El estudiante debe adquirir fuerza, flexibilidad y control del cuerpo a
partir del power house. Desafiar el centro de energia llevando los movimientos
hacia la periferia. Trabajar la torsién del tronco. Aprender a trabajar en el suelo

en diferentes posiciones: de espaldas a la colchoneta, de lado, y boca abajo.

NIVEL BASICO CON INTRODUCCION AL INTERMEDIO:

- Cien/B

- Rodar hacia arriba / B

- Circulos con una pierna / B

- Rodar como una pelota /B

- Estiramiento de una pierna / B

- Estiramiento de dos piernas / B

- Estiramiento alternado con las piernas estiradas / |
- Estiramiento doble de dos piernas estiradas / |

- Estiramiento de la columna hacia adelante / B

- Balancin con las piernas estiradas / |
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Sacacorchos (sin levantar pelvis) / |

La sierra /|

Patada simple con una pierna (apoyando cabeza sobre las manos en el
piso) / |

Estiramiento del cuello /|

Patadas laterales: adelante/atras - arriba/abajo - pequefios circulos / |
Transicidon entre un lado y otro: batido de piernas boca abajo / |

El bromista /1

La foca /|

El gato (flexion de columna)
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42 Rutina: minimo de 2 a 3 veces por semana (por tres semanas aprox.)

Recomendaciones: A medida que aumenta el control y siempre y cuando no
haya dolor ni se despegue la columna del piso, bajar el &ngulo de las piernas a

un angulo confortable.

Objetivos: Desafio y control del cuerpo a partir del power house. Resistencia

cardiovascular.

NIVEL INTERMEDIO COMPLETO:

- Cien/B

- Rodar hacia adelante / B

- Circulos con una pierna / B

- Rodar como una pelota / B

- Estiramiento de una pierna/ B

- Estiramiento de dos piernas / B

- Estiramiento alternado con las piernas estiradas / B
- Estiramiento doble de dos piernas estiradas / |
- Entrecruzado / |

- Estiramiento de la columna hacia adelante / B
- Balancin con las piernas separadas / |

- Sacacorchos (levantando primeras vértebras) / |
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- Lasierra/l

- Circulos con el cuello (con antebrazo apoyado) / |

- Patada simple con una pierna /|

- Patada doble con dos piernas / |

- Estiramiento del cuello (subir con manos detras de la nuca y cerrar codos
al enrolar hacia delante y hacia atras) / |

- Patadas laterales (serie anterior completa) / |

- El bromista | y Il (con piernas estiradas) / |

- Lafoca (batiendo adelante y atras) / |

- Pared completa con peso de medio kilo / B
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52 Rutina: minimo de 2 a 3 veces por semana (por tres semanas aprox.)

Las rutinas de ejercicios anteriormente nombradas, son requisito previo para
poder realizar las rutinas propuestas a continuacion, considerando que ya existe
por parte del estudiante un control y dominio del centro de energia para poder

estabilizar desde ahi el resto del cuerpo.

De igual manera, el practicante debera poder mantener, pese al desafio de
cada postura y ejecucion de los ejercicios, un equilibrio muscular y energético
que le permita corregir su habito postural de la hiperlordosis lumbar,
incorporando los principios del uso del centro en Pilates hasta convertirlos en un

habito, incluso durante la vida cotidiana.

NIVEL INTERMEDIO CON INTRODUCCION AL AVANZADO:

- Cien (bajando angulo de las piernas a una altura confortable) / B

- Rodar hacia adelante / B

- Elevacién de las piernas hacia atras (partiendo con las piernas a 90
grados) / A

- Circulos con una pierna / B

- Rodar como una pelota / B

- Estiramiento de una pierna / B

- Estiramiento de dos piernas / B
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Estiramiento alternado con las piernas estiradas / B

Estiramiento doble de dos piernas estiradas / |

Entrecruzado / |

Estiramiento de la columna hacia adelante / B

Balancin con las piernas separadas (alternar con piernas juntas) / |
Sacacorchos (elevando columna a la diagonal y luego hasta la vela con
ayuda de las manos sobre caderas) / | - A

La sierra /|

Circulos con el cuello / |

Patada simple con una pierna /|

Patada doble con dos piernas / |

Estiramiento del cuello / |

La navaja suiza (partiendo con piernas a 90 grados y con ayuda de las
manos al subir a la vela) / A

Torsion de la columna / A

Patadas laterales (serie anterior completa + bicicleta) / |

El bromistaly Il /1-A

El cangrejo/ A

La foca /|

Pared /B
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CONCLUSIONES

Como se expuso en el Capitulo | dentro del Marco Referencial, la salud de la
columna vertebral condiciona la movilidad del cuerpo en su totalidad,
representando un eje esencial del cuerpo. De igual manera, su importancia
radica en diversos planos, ya que a lo largo del raquis, se aloja parte importante
de la energia vital del individuo, y de su morfologia, muchas veces, se
desprenden diversas experiencias y condicionamientos profundos del ser

humano.

En el plano fisico, el hombre precisa de una herramienta de entrenamiento que
fortalezca y a la vez elongue y flexibilice el cuerpo en su totalidad,
especialmente si realiza actividades reiterativas, como es en el caso de la

Danza.

En mi experiencia personal y, gracias a la excelente calidad de profesoras que
me han traspasado este Método de acondicionamiento fisico y mental a lo
largo de mis estudios, tales como: Francisca Molina Matta, Chacha Guerrero e
Inelia Garcia, puedo decir, que este Sistema tan completo, ha favorecido mi
conciencia y control corporal, me ha ayudado a trabajar y fortalecer mi

musculatura de una manera progresiva y amable, a partir de diversos procesos
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constructivos y pedagogicos que permiten preparar y moldear el cuerpo,
reeducando el movimiento funcionalmente en base a las necesidades y

competencias requeridas en torno a los objetivos planteados personales.

Sin estos conocimientos y experimentaciones, el proceso degenerativo de mi
columna vertebral debido a la hiperlordorsis lumbar y a otras debilidades
corporales, se habria visto afectado a corto plazo. Sin embargo, el
entrenamiento constante y la conciencia entregada a partir del Método Pilates,
han permitido que pueda realizar plenamente actividades que se incluyen en mi

vida cotidiana, como es la practica de la Danza y el Yoga Kundalini.

A mi juicio, es por falta de metodologia y procesos constructivos, lo que puede
llevar a los estudiantes de Danza a futuras lesiones — cuestionamiento que
desperté mi inquietud en afios anteriores- sin embargo, en las observaciones de
clases actuales y posteriores evaluaciones de los estudiantes, se aprecié un
cambio radical que enfatiza en la conciencia y organizacién corporal en base a
la individualidad, asi como la experimentacion corporal de una manera mas
organica, incluso observada en las clases de Técnica Académica o Ballet, en
donde muchas veces, se rigidiza e inhabilita al cuerpo para hacerlo encajar en

un modelo predeterminado.

Pienso que es en los primeros afios de esta carrera cuando los estudiantes

establecen las bases fundamentales para conocer y respetar al propio cuerpo y
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su relacidn con el entorno, aunque éste se encuentre en constante aprendizaje

y cambio.

Si bien las técnicas aplicadas en la Universidad de Chile apuntan hacia una
transversalidad y un trabajo de conciencia corporal mucho méas profundo que en
los afios en que egresé de la carrera, se hace latente por ambas partes -
estudiantes y profesores- la necesidad de incorporar un entrenamiento
especifico que pueda complementar los conceptos aplicados al estudio y
practica del movimiento humano, tanto para los estudiantes que tienen mayor
dificultad o desconexion producto de la hiperlordosis lumbar, como para los que

requieran otras necesidades especificas.

Debido al respeto y amor que le tengo al Pilates, como parte de mi vida en
calidad de profesora y eterna estudiante, es que quise realizar esta propuesta
tedrica, y que a modo de experimentacion en el aula, tuve la tremenda

oportunidad y el placer de realizar.

En los meses de Noviembre y Diciembre del afio 2013 realicé clases de Mat o
Suelo Clasico de Pilates a una pequefia cantidad de estudiantes de Danza de la
Facultad de Artes, (no todos con hiperlordosis lumbar) en una sala amplia y
luminosa. En su mayoria, asistieron estudiantes de primero y segundo afio
superior y, aunque el Taller duré poco tiempo y fueron pocos los que pudieron
completar el proceso, pude traspasar una semillita de entendimiento e interés
en la forma de trabajar con Pilates y sus beneficios en torno al cuerpo que
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Danza. A nivel de vocabulario, no fue dificil el traspaso de informacion, ya que
en otros cursos les ensefian de anatomia y kinesiologia aplicada al movimiento,
asi como aprenden el sistema de conceptos y principios de Barthenief, que
explora entre otros factores, en torno al uso del centro de peso y conexiones
basicas corporales asi como el uso de soportes que incluyen la respiracion y la

musculatura del piso pélvico.

No obstante, a nivel practico, aunque entendian los conceptos entregados,
faltaba experiencia y aplicacion del material, ya que la mayoria nunca habia
practicado el Método y la frecuencia de clases era solo una vez por semana y

con asistencia inconstante por pruebas, trabajos o ensayos.

Se evidenciaba por parte de ellos y en mi opinién personal, la necesidad de un
espacio definido para un entrenamiento complementario a sus clases
habituales, que constituyera un acondicionamiento corporal y funcional de base

para desempefiarse en la practica dancistica.

La aplicaciéon del Pilates suelo clasico como Método de conciencia corporal, les
permitira a los estudiantes entrenar y a la vez cuidar su cuerpo integramente y
trabajarlo en forma especifica y autbnoma evitando lesiones y desarrollando
capacidades y habilidades a futuro para nivelarse en base a las competencias
requeridas en la practica de la danza, a partir de un cuerpo saludable, sensible,

atento, integrado y flexible pero a la vez estable y fuerte.
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La Metodologia y la forma de construir el cuerpo en forma funcional para los
ejercicios, asi como las nociones de movilidad y estabilidad que entrega el
Pilates, se enfoca en conectar el uso del centro como soporte activo y nucleo
central para la estabilizacion de todo el resto del cuerpo, se permite unificar sus
partes como las piezas de un rompecabezas, dandole el papel especifico que
cada una requiere, sin producir compensaciones musculares y posturales por la
falta o sobre uso de éstas. Asi mismo, ayuda a cuidar la columna vertebral a
partir de un trabajo de conciencia corporal que permite suspender el cuerpo y
crear espacio entre las vértebras, evitando asi el roce de los discos

intervertebrales y sus posteriores hernias lumbares.

La practica constante de los ejercicios del Método Pilates, asi como la
aplicacion de los principios en forma complementaria al entrenamiento del
estudiante de danza con hiperlordosis lumbar, contribuyen a encontrar esa
estabilidad del centro de energia a partir de la activacion de la musculatura
profunda del cuerpo, trabajando desde adentro hacia afuera, permitiéndole
actuar como un motor de movimiento, y de esta manera, mejorar la alineacion

postural y por consecuencia su mecanica corporal.

Es importante aclarar que, si bien, las rutinas de ejercicios de la colchoneta
apuntan hacia una posterior practica individual y autbnoma, primeramente es

necesaria la orientacion de un profesor especializado en el Método.
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ANEXOS

ANEXO A. ANTECEDENTES ACADEMICOS Y FICHAS BASES DE

ENTREVISTAS

1. PLAN DE ESTUDIOS LICENCIATURA EN ARTES CON MENCION EN

DANZA DE LA UNIVERSIDAD DE CHILE:

Etapa Basica

Asignaturas y Actividades Curriculares Hrs. Afo Régimen
Acondicionamiento Corporal 4,5 1° Anual
Técnica Académica 4,5 1° Anual
Introduccion Técnicas Modernas y Contemporaneas 4,5 1° Anual
Musica 3 1° Anual
Improvisacion 3 1° Anual
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Primer afio Superior

Asignaturas y Actividades Curriculares

Técnicas Modernas y Contemporaneas |

Técnica Académica |

Musica |

Improvisacion, Creacion y Composicion |

Historia comparada de las Artes

Teoria Laban |

Electivo de formacion Especializada |

Electivo de formacioén General |

Hrs.

4,5

4,5

15

15

10

10

10

10

10

10

10

Régimen

Anual

Anual

Anual

Anual

Anual

Anual

Anual

Anual
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FICHA BASE EVALUACION EXAMEN POSTURAL:

Nombre:

Edad:

1. Silueta Posterior: Plomada en equilibrio:  Si |:|No D
Calcéneo: Normal D Valgo DVaro D

Tendon de Aquiles:

Rodillas: Normales |:|Valgo D Varo D

Pelvis: Horizontal D Otras:
Columna Vertebral: Normal D Escoliosis:
Escapulas: Normales D Otras:
Hombros: Horizontales D Otras:
Cabeza: Equilibrada D Otras:

2. Silueta Lateral: Plomada en equilibrio: Si D No D

Pie: Normal D Plano D Cavo D
Rodillas: Normal |:| Recurvatum |:| Flexum |:|
Pelvis: Normal D Anteversion D Retroversion D
Columna Vertebral: Normal D Hiperlordosis lumbar D
Cifosis D Hiperlordosis cervical D
Hombros: Normal D Otras:

Cabeza: Normal D Otras:
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3. Silueta Anterior:

Pies: Tipo: Normales D Planos I:Jjedos:

Rodillas: Normal D Otras:

Pelvis: Normal D Otras:

Abdomen: Normal D Otras:

Térax: Normal D Otras:

Hombros: Normal D Otras:

Facies:

Observaciones:
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2. CUESTIONARIO BASE ESTUDIANTES DE DANZA CON HIPERLORDOSIS
LUMBAR DE LA ETAPA BASICA Y PRIMER ANO SUPERIOR DE LA
UNIVERSIDAD DE CHILE:

Nombre:

Edad:

Curso:

En relacion al Pilates:

1.- ¢, Conoces el método Pilates? SI NO
2.- ¢Lo has practicado alguna vez? SI NO
3.- ¢ Te gustaria conocerlo? SI NO

4.-¢Qué tipo de Pilates practicas?

5.-¢ Hace cuanto tiempo?

6.- ¢ Cuantas veces a la semana lo practicas?

7.- ¢, Cuantos minutos/horas te tomas para practicarlo?

8.- ¢ Haces otro(s) tipo(s) de acondicionamiento fisico
complementario a las clases? SI NO

9.-¢,Cual (es)?

10.- ¢ Sientes que te ese Acondicionamiento te ha aportado en tu formacion?
SI NO

11.-Especifica los beneficios
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12.- ¢ Recomendarias el trabajo de suelo de Pilates como
Acondicionamiento fisico complementario a la carrera? SI NO

En relacion ala hiperlordosis lumbar:

1.- ¢ Sabes lo que es? SI NO
2.- ¢ Sabes que la tienes? SI NO
3.- ¢ Te produce algun dolor o molestia? SI NO
4.-;Cuales?

5.- ¢Sientes que esta condicion dificulta tu rendimiento como estudiante de la

Licenciatura en artes con mencion en danza? Sl NO

6. Especifica

7.- ¢ Tienes conciencia de las consecuencias adversas que puede causar?

SI NO
8- ¢ Te has hecho algun tratamiento? SI  NO
9.-Especifica
10-¢ Sientes que ese tratamiento te ha servido para mejorar esa condicién?

SI NO

11-¢En qué aspectos?
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3. CUESTIONARIO BASE PROFESORES DE DANZA DE LA UNIVERSIDAD DE

CHILE:

Nombre:

Curso que imparte:

1.- ¢ Has observado la condicién de hiperlordosis lumbar
en tus estudiantes de la Universidad? SI NO
2.- Porcentaje aproximado de los estudiantes en relacion

al total del curso ( mas o menos de la mitad)

3.- En relacién a los contenidos, objetivos y destrezas motrices de las clases que
impartes, ¢ qué aspectos has observado que se ven afectados en estos estudiantes.

Especialmente en relacién a la estabilidad del centro del cuerpo.

Especifica

4.- ¢ Realizas algun seguimiento o trabajo especial con

esos estudiantes?

5.- ¢ Qué idea o concepto de postura trabajas en tus clases?
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4. CUESTIONARIO BASE PROFESORES DE PILATES CLASICO:

1.- ¢ Hace cuanto tiempo te dedicas a hacer clases de Pilates?

2.- ¢ Qué herramientas o aparatos utilizas del Pilates?

3.- ¢ Donde o con quien estudiaste para formarte como profesor de Pilates?
4.- ; Estudiaste Danza?

5.- ¢Donde?

6.- ¢ Te formaste como profesor de Pilates, antes, durante o después de tus estudios
de Danza?

7.- ¢ Tienes hiperlordosis?

8.- Si te formaste como profesor de Pilates y bailaste o contindas bailando, ¢en qué

aspectos sientes que te ha ayudado como bailarin?

9.- ¢ Qué porcentaje aproximado del total de tus alumnos son bailarines o estudiantes

de danza?

10.- Como profesor, ¢cuales son las debilidades o carencias que has notado de esos

alumnos?

11.- ¢Cuales son las necesidades o motivaciones de tus alumnos para tomar tus

clases?

12.- ¢Has observado la condicién de “hiperlordosis lumbar” en ellos?

13.- ¢, Qué metodologia aplicas para mejorar esa condicion? (aparatos, sistema).
14.- ;Qué grupos musculares trabajas para ello?

15.- ¢Qué cuidados o modificaciones aplicas segun tu criterio personal en relacion a

esa condicién?
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16.- ¢ Qué es para ti el “Power house”?

17.- ¢ Qué es para ti el Método Pilates?

18.- ¢ Por qué recomendarias Pilates para los estudiantes de Danza o bailarines?

19.- Describe los principales beneficios del suelo por sobre otros aparatos del Sistema.

20.- Después del tiempo que llevas haciendo clases de Pilates suelo a estudiantes de
Danza, ¢qué resultados has podido observar en ellos? (S6lo a quienes tienen una
constancia y seguimiento con los estudiantes de Danza o bailarines).
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ANEXO B. OBJETIVOS E IMAGENES DE LOS EJERCICIOS EN LOS

NIVELES INTERMEDIO Y AVANZADO

Por razones practicas, en esta seleccién se describirAn solamente algunos ejercicios
del nivel intermedio y avanzado que puedan ser de utilidad en las progresiones del
programa para los estudiantes de Danza de la Universidad de Chile con hiperlordosis

lumbar.

Sistema Intermedio:

1) Estiramiento alternado con las piernas estiradas - single straight leg
stretch

Posicién inicial: De espaldas, piernas flexionadas hacia el pecho, manos en tobillos y
codos hacia afuera, cabeza levantada hasta la base de los oméplatos. Extender las
piernas al techo sosteniendo firmemente una de las piernas con ambas manos y los
codos flexionados hacia afuera, mientras la pierna contraria desciende a la diagonal a
un angulo aproximado de 45°, dirigiendo el talon hacia la linea central y cuidando de
bajar la pierna hasta donde se mantenga estable la espalda sobre la colchoneta. Pies

largos y suavemente estirados, continuando la linea de las piernas.

Movimiento: Manteniendo la pierna extendida, tirar de ella con las manos en direccién
hacia la oreja al tiempo que se alarga hacia afuera la pierna contraria, trabajando los
opuestos e incrementando el estiramiento con dos pequefios impulsos. Alternar el
movimiento fluidamente de una pierna a otra cambiando en forma de tijeras. Esto

corresponde una serie.
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Objetivos: Fortalecer el centro de energia, los abdominales y la espalda, estirar la

parte posterior de las piernas.

Observaciones: Considerado como el cuarto abdominal del sistema. Mantener la
espalda plana sobre la colchoneta y la mirada hacia el ombligo. Si hay rigidez, flexionar
ligeramente las rodillas o tomarse con las manos mas abajo en direccion a los muslos.
Si padece de dolor de cuello bajar la cabeza. Mantener la dinamica y fluidez del
movimiento y en su progresion aumentar la rapidez en su ejecucion sin realizar el doble

impulso.

Musculos clave: Flexores de la columna: recto del abdomen, oblicuo externo, oblicuo
interno. Flexores de la cadera: psoas iliaco, recto femoral, sartorio, tensor de la fascia
lata, pectineo.

Repeticiones: 5 a 10 series.
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Posicion inicial.

Cuadriceps femoral:
Vasto interno

Isquiosurales

Recto femoral

Vasto externo Sartorio

Recto del abdomen

Séleo

Gemelos

Pectineo

Paso 4. .
Tensor de la fascia lata

Figura 1. Estiramiento alternado con las piernas estiradas. Fuente: Isacowitz, Rael y Clippinger,

Karen. Anatomia del Pilates. 92p.
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2) Entrecruzado - criss cross

Posicion inicial: de espaldas piernas juntas y extendidas al techo, manos detras de la
nuca, una mano sobre la otra y sin entrecruzar dedos, codos flectados hacia afuera,

pecho abierto, costillas hacia adentro.

Movimiento: Flectar una rodilla el pecho ligeramente en direccion al hombro de la
misma pierna para dar apertura y amplitud a la articulacibn de la cadera.
Simultaneamente la pierna contraria se extiende hacia la diagonal a un angulo
aproximado de 45° el tronco se eleva y rota en direccibn a la pierna doblada
aproximando el codo del brazo contrario al muslo interno de la rodilla contraria.

Cambiar de pierna al tiempo que se rota el tronco en direccion contraria.

Objetivos: Fortalecer el centro de energia, los abdominales -incluyendo los oblicuos- y

la cintura, estirar los costados.

Observaciones: Considerado como el quinto abdominal y en progresién, el dltimo en
ensefarse. No realizarlo hasta tener dominio previamente de los abdominales del
sistema basico, y los dos abdominales previos del sistema intermedio, asi como lograr
el control del centro y fortalecimiento de la columna. Si tiene la espalda débil, evitar
torsiones. Mantener los codos abiertos. Incrementar el estiramiento alargando la pierna

estirada y acercando hacia el hombro la otra.

Muasculos clave: Flexores y rotadores de la columna: recto del abdomen, oblicuo

externo, oblicuo interno, transverso del abdomen.

Repeticiones: 1 a 2 series.
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Posicion inicial.

Cuadriceps femoral

Gemelos \ Recto del abdomen
Oblicuo interno
Paso 2. Oblicuo externo

Figura 2. Entrecruzado. Fuente: Isacowitz, Rael y Clippinger, Karen. Anatomia del Pilates. 98p.
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3) Balancin con las piernas separadas - open leg rocker

Posicion inicial: Desde la posicion de estiramento de la columna hacia adelante
flexionar las rodillas al ancho de hombros y juntar los pies en posicion Pilates, con los
dedos de los pies largos tocando la colchoneta. Con los brazos estirados y codos entre
las rodillas, afirmar las piernas por sobre los tobillos. Llevar el ombligo hacia adentro y
hacia arriba mientras se elevan los pies de la colchoneta, e inclinando levemente el
tronco hacia atras hasta quedar en equilibrio sobre la base de la columna como
formando una V entre el tronco y las piernas. Mantener los brazos estirados

Movimiento: Llevar el mentén hacia el pecho y con control, rodar hacia atras por la
columna so6lo hasta la base de los omdplatos. Conservando el mentén hacia el pecho,
rodar fluidamente hacia adelante y arriba, manteniendo el equilibrio sobre las caderas.

Objetivos: trabajar el control, centro de energia y equilibrio y masajear la columna

vertebral.

Observaciones: Nunca apoyar la cabeza sobre la colchoneta. Al principio solo
practicar la posicibn de equilibrio con las piernas extendidas al cielo, siempre
priorizando la seguridad y articularidad de la columna por sobre la extension de las
piernas. El orden de progresion de este ejercicio consiste en 1. Juntar las puntas de los
pies en posicién Pilates sin apoyarlos en el piso. 2. Estirar las piernas hasta formar una
V. y mantener el equilibrio. 3. Juntar las piernas estiradas. 4. Separe las piernas y
vuelva a la posicién de V. 5. Doblar las rodillas al tiempo que se vuelve a la posicidon
inicial. Evitar los impulsos tanto al rodar hacia atrds como hacia adelante. Si tiene
problemas de rodillas, mantenerlas suavemente estiradas y tomarse detras de los
muslos. No realizar este ejercicio si existe alguna lesion de espalda. Este es uno de los

ultimos ejercicios a incorporar en el sistema intermedio.

Musculos clave: Flexores y estabilizadores anteriores de la columna: recto del
abdomen, oblicuo externo, oblicuo interno, transverso del abdomen. Flexores de la

cadera: psoas iliaco, recto femoral, sartorio, tensor de la fascia lata, pectineo.

Repeticiones: 4a 6
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Posicion inicial.

Paso 2.

Paso 3.

Cuadriceps femoral: S St '\\

Vasto externo
Recto femoral

Sartorio

Tensor de la fascia lata
Gluteo mediano

Recto del abdomen

Oblicuo externo

Figura 3. Balancin con las piernas separadas. Fuente: Isacowitz, Rael y Clippinger,

Karen. Anatomia del Pilates. 116p.
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4) Sierra-saw

Posicion inicial: Sentado sobre la colchoneta, piernas extendidas y abiertas
comodamente, rodillas mirando hacia arriba. Espalda erguida, brazos estirados y
abiertos hacia los costados en vision periférica. Pies flectados.

Movimiento: Inspirar y crecer elevando el tronco por sobre las caderas, firmemente
estables sobre la colchoneta. Girar el tronco desde la cintura hacia el lado derecho y
espirar mientras se rueda hacia abajo en direccién al dedo pequefio de la pierna
derecha apuntando con el dedo mefique de la mano izquierda al tiempo que alarga el
brazo derecho hacia atras lo suficiente para mantener la alineacion entre un hombro y
otro. La espiracion debe ser en tres tiempos, partiendo desde la primera falange del
dedo mefiique de la mano, hasta la tercera, expulsando todo el aire de los pulmones.
Asegurarse de que los isquiones estén parejos y firmes contra el piso. Relajar la
cabeza mientras se rueda el tronco y empujar el ombligo hacia la columna. Inspirar y
rodar hacia arriba recuperando a la posicién inicial. Repetir la secuencia del lado

contrario.

Objetivos: Trabajar la respiracion profunda, vaciando los pulmones. Estirar la columna

y estabilizar la pelvis.

Observaciones: Flexionar levemente rodillas si se es muy rigido o existen problemas
de rodillas. Si se tiene problemas de hombros o nuca, se debe tener cuidado en la
torsion, pudiendo bajar a nivel del piso el brazo de la misma pierna a la que rueda el
tronco o incluso cruzar y pegar los brazos por sobre el pecho para realizar la torsion.
Para problemas de espalda omitir todo tipo de torsiones hasta adquirir control del

centro.

Musculos clave: Rotadores de la columna: oblicuo externo, oblicuo interno, grupo
erector de columna (dorsal largo, iliocostal), semiespinoso, grupo posterior profundo o
espinoso. Extensores de la columna: grupo erector de columna (epiespinoso, dorsal

largo, iliocostal), semiespinoso, grupo posterior profundo o espinoso.

Repeticiones: 3 series.
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Posicion inicial.

Paso 3.

Triceps braquial

Tibial anterior
Extensor largo de los dedos

Isquiosurales

Erectores de la columna:
Dorsal largo

lliocostal

Oblicuo externo

Glateo mayor

Figura 4. La sierra. Fuente: Isacowitz, Rael y Clippinger, Karen. Anatomia del Pilates. 169p.
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5) Estiramiento del cuello - neck pull

Posicion inicial: De espaldas sobre la colchoneta, separar piernas al ancho de
caderas y flexionar los pies. Colocar una mano encima de la otra en la base de la nuca,

manteniendo codos abiertos y tocando el suelo. Llevar el ombligo hacia la columna.

Movimiento: De la misma manera del ejercicio rodar hacia adelante, inspirar y rodar
con fluidez el tronco sobre las piernas con las manos detras de la nuca, los codos
extendidos y los pies bien flectados. Espirar al llegar hacia adelante al tiempo que
continda enrollandose hacia el estbmago. Inspirar y comenzar a desenrollar el tronco
hasta quedar sentado y con la espalda recta, empujando firmemente la base de la nuca
con las manos alineando la cabeza a la columna y alargando los costados desde la
cintura. Mantener el aire y apretar los gluteos empujando los talones hacia afuera
mientras se comienza a rodar vértebra por vértebra hacia atrds. Comenzar a espirar

cuando la cintura haya tocado el suelo hasta completar el rodamiento hasta atras.

Objetivos: Fortalecer el centro de energia, articular y estirar la columna, estirar el

cuello y la nuca y toda la parte posterior del cuerpo. Mejorar la postura.

Observaciones: Si es principiante o tiene problemas de cuello u hombros, rodar con la
ayuda de las manos a los costados de los muslos, intentando no flectar codos. Si no
hay problemas y, para facilitar su progresién, también se puede combinar con subir con
las manos a los costados, elevarse hasta sentarse con las manos detras de la nuca
para alargar el cuello y luego volver a bajarlas al rodar hacia atras y mas adelante ir
hasta atras con las manos detrds de la nuca. En su nivel mds avanzado se puede ir
hacia atras manteniendo la espalda como tabla y comenzar a rodar cuando sienta que
se pierde el control y que se debe alargar ciertas zonas rigidas de la columna. Las
personas muy rigidas o con problemas de rodillas pueden flectar ligeramente las

piernas para facilitar la articulacion de la columna.

Musculos clave: Flexores de la columna: recto del abdomen, oblicuo externo, oblicuo

interno.

Repeticiones: 3 ab5.
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Posicion inicial.

Recto del abdomen

Oblicuo externo

lliopsoas
Paso 2.

Recto femoral
Tibial anterior

Extensor largo de los dedos

Paso 3.

Figura 5. Estiramiento del cuello. Fuente: Isacowitz, Rael y Clippinger, Karen. Anatomia del
Pilates. 84p.
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6) El bromistal —the teaser

Posicion inicial: Acostado de espalda sobre la colchoneta, piernas flectadas hacia el
pecho y brazos estirados hacia el cielo en linea con las orejas o dependiendo del
control de la cintura, en diagonal hacia atras. Llevar el ombligo hacia la columna y
mantener el centro del cuerpo lo més firme posible. Estirar piernas juntas en posicion

Pilates formando un &ngulo de 45° respecto al suelo.

Movimiento: Cuando los brazos alcancen la altura de las orejas si es que asi no lo
estuvieran, elevar el menton hacia al pecho desde el centro de energia e inspirar al
tiempo que se rueda la columna hacia adelante en direccion a las piernas como si las
manos quisieran tocar los dedos de los pies formando una letra V entre la espalda y las
piernas. Mantener el equilibrio sobre los huesos de la cadera y manteniendo las
piernas estables y firmes rodar hacia atras vértebra por vértebra con control y cautela
de no saltarse ninguna vértebra y no golpear o desplomar la espalda. Cuando la
cabeza se apoye en la colchoneta llevar los brazos hacia la direcciébn con que se

comenzo el ejercicio.
Objetivos: profundizar en el centro de energia, desarrollar el control del equilibrio.

Observaciones: Si es principiante se pueden apoyar los pies sobre la pared a un
angulo de 45° respecto al suelo. Si es una persona rigida o le cuesta rodar la columna,
flexionar ligeramente las rodillas al rodar hacia arriba y hacia abajo el cuerpo. Si tiene

problemas de espalda o lesion, no realizar este ejercicio.

Musculos clave: Flexores de la columna: recto del abdomen, oblicuo externo, oblicuo
interno. Flexores de la cadera: psoas iliaco, recto femoral, sartorio, tensor de la fascia

lata, pectineo.

Repeticiones: 3 ab5.
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Posicién inicial.

Soleo
Gemelos

Cuadriceps femoral:

Fasciculo
anterior

del deltoid

Vasto externo
Recto femoral

Sartorio

Tensor de la fascia lata
Paso 2.

Recto del abdomen
lliopsoas

Oblicuo externo

Figura 6. El bromista |. Fuente: Isacowitz, Rael y Clippinger, Karen. Anatomia del Pilates. 100p.
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7) Lafoca-the seal

Posicion inicial: Sentarse sobre la colchoneta manteniendo los pies en posicion
Pilates con los talones juntos y rodillas separadas adoptando una posicion en forma de
V a una distancia equivalente al ancho de hombros y colocar las manos por debajo y
alrededor de los tobillos en la cara interior de las piernas. Inclinarse hacia atras para
equilibrarse sobre el sacro y céccix y levantar los pies del suelo.

Movimiento: Inspirar mientras se eleva el ombligo hacia la columna y rodar hacia atras
hasta los hombros. Levantar las cadera hacia el techo manteniendo los pies a tres cms.
de la colchoneta. Una vez en esta posicion y manteniendo el equilibrio, batir las piernas
separando y juntando los pies en tres palmadas y abriendo desde la caderas. Mantener
los pies relajados. Al rodar hacia adelante, mantener el equilibrio y repetir las tres

palmadas nuevamente. Moverse fluidamente.

Objetivos: Masajear la columna y relajar las caderas, encontrar el balance y el

equilibrio desde el centro de energia. Trabajar la coordinacion.

Observaciones: Si posee alguna lesion en nuca, hombros o espalda, mufiecas, codos
o tobillos, no realizar este ejercicio. No utilizar el impulso para rodar hacia atras o
volver. Nunca despegar mentén en direccién al pecho ni apoyar la nuca al rodar hacia
atrds. Si es principiante se puede practicar solo el equilibrio, y luego sumarle las
palmadas adelante, y finalmente las de atrds. Este es un muy buen ejercicio de

finalizacion.

Musculos clave: Flexores y estabilizadores anteriores de la columna: recto del

abdomen, oblicuo externo, oblicuo interno, transverso del abdomen.

Repeticiones: 6.
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A Paso 2.
Posicion inicial.

Porcién anterior del deltoides

: Biceps braquial
Parte intermedia
del paso 3.

Braquial

Recto del abdomen

Figura 7. La foca. Fuente: Isacowitz, Rael y Clippinger, Karen. Anatomia del Pilates. 110p.
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Sistema avanzado:

8) Elevacioén de las piernas hacia atras — roll over

Posicién inicial: Acostado de espaldas sobre la colchoneta, brazos estirados a los
costados del cuerpo, palmas de las manos hacia abajo. Piernas juntas y estiradas y la

espalda completamente apoyada al piso con el cuello largo y cabeza apoyada.

Movimiento: Inspirar usando el centro de energia mientras se presiona fuertemente el
piso con brazos y manos. Rodar hacia atras levantando las piernas juntas por sobre el
tronco y por encima de la cabeza hasta tocar con la punta de los pies el piso. Espirar y
separar las piernas a un ancho un poco mayor que las caderas. Flexionar los pies y
llevar los talones hacia atrds para incrementar el estiramiento. Articular los pies
empujando con los dedos e inspirar a la vez que rueda vértebra a vértebra la columna
hacia adelante manteniendo los muslos abiertos y lo mas cerca posible del pecho.
Cuando la columna esté completamente apoyada en el piso, comenzar la espiracion al
tiempo que baja y junta y con control las piernas hasta tocar el piso y sin arquear la
espalda. Una vez juntas nuevamente en el piso y sin dejarlas caer, vuelva a levantarlas
por encima de de la cabeza. Esto se repite tres veces y luego el movimiento de invierte
levantando separadas las piernas hacia atras, juntandolas atras y volviendo juntas

nuevamente al piso. Repetir dos veces mas en esta direccion.

Objetivos: Fortalecer el centro de energia, trabajar la articularidad de la columna y el

estiramiento de toda la parte posterior del cuerpo.

Observaciones: Trabajar los movimientos solo hasta donde pueda controlarlos. Si
tiene espalda, piernas o muslos rigidos, elevar las piernas solo hasta que queden
paralelas al piso. Si existe dolor de cuello o espalda, omitir este ejercicio. Usar el centro
de energia en todo momento y no dejar caer el peso del cuerpo ni cuando ruede hacia
atras ni hacia adelante. También es posible su modificacion partiendo con las piernas a
un angulo de 45° y no tocando el piso, priorizando asi el control y la estabilidad de la

espalda.
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Musculos clave: Flexores de la columna: recto del abdomen, oblicuo externo, oblicuo
interno. Flexores de la cadera: psoas iliaco, recto femoral, sartorio, tensor de la fascia

lata, pectineo.

Repeticiones: 3 en cada direccion.

Posicion inicial.

Gluteo mayor

Paso 3. Cuadriceps femoral:

Vasto externo
Recto femoral

Glateo mediano

Tensor de la fascia

lata Recto del abdomen

Oblicuo externo

Dorsal ancho

Figura 8. Elevacion de las piernas hacia atras. Fuente: Isacowitz, Rael y Clippinger, Karen.

Anatomia del Pilates. 120p.
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9) Torsion de la columna - spine twist

Posicion inicial: Sentarse sobre la colchoneta con la espalda erguida, piernas
estiradas y juntas y pies flexionados empujando los talones hacia adelante. Levantar
los brazos y siempre en vision periférica, (que se puedan ver) extenderlos a los
costados del cuerpo hasta la horizontal de los hombros formando una linea recta desde

una mano hasta la otra. Palmas de las manos mirando hacia abajo.

Movimiento: Inspirar y elevar el tronco por encima de las caderas apretando los
glateos y alejando los talones, que se mantienen siempre alineados y simétricos. Al
espirar, torcer desde la cintura manteniendo la pelvis inmévil e imaginar que se esta
estrujando el pulmén “como a una toalla mojada” vaciando todo el aire de los
pulmones. Los brazos giran junto con el tronco, no por separado. Cuando realice esta
accion mantenga en todo momento los la linea de hombros pareja. Inspire mientras

sigue creciendo y regresa al centro. Espire torciendo hacia el lado contrario.

Objetivos: Fortalecer el centro de energia, ejercitar los pulmones, estabilizar la pelvis,

trabajar la cintura y la musculatura rotadora del tronco.

Observaciones: Si es una persona rigida, realizar el ejercicio suavizando ligeramente
las rodillas para facilitar la suspension del tronco sobre las piernas. Si es un poco curvo
de espalda en su parte superior, se puede ayudar colocando una barra detras de la
espalda y sujetarla con las manos para conseguir mantener la espalda y los hombros
abiertos. Si padece alguna lesion de columna omitir este ejercicio. El centro de energia
debe estar muy activo para proteger la espalda durante la torsién. Este ejercicio
fortalece la zona lumbar sin embargo es fundamental la suspension y aplicar el

principio de llevar el ombligo hacia adentro y hacia arriba.

Musculos clave: Rotadores de la columna: oblicuo externo, oblicuo interno, grupo
erector de la columna o espinal, semiespinoso, grupo posterior profundo o espinoso

(especialmente los multifidos).

Repeticiones: 2 a 4 series.
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Posicion inicial. (
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Paso 2.

Extensor largo
de los dedos

Tibial anterior

Dorsal largo

' : i‘ lliocostal

Extensores de la columna
actuando como rotadores.

B.

Figura 9. Torsién de la columna. A. Vista lateral. B. Vista posterior. Fuente: Isacowitz, Rael y

Clippinger, Karen. Anatomia del Pilates.166p.
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10) El cangrejo - the crub

Posicidn inicial: Sentarse con las rodillas flexionadas y un tobillo cruzado por encima
de otro. La columna se encuentra curva en forma de C desde la cabeza hasta el
coccix. Los brazos por fuera de las piernas agarran firmemente cada pie con las mano
contraria, codos apuntando hacia afuera y ligeramente flexionados. Colocar los
pulgares en la zona interna de los pies, con los dedos de las manos agarrando los
arcos plantares. Elevar los pies de la colchoneta llevando las rodillas en direccion hacia
los hombros. El cuello debe estar largo y alineado con la columna y el ment6 en
direccion hacia el pecho. Mantener el equilibrio sobre la base del sacro.

Movimiento: Inspirar a la vez que se rueda hacia atras sobre la parte superior de la
espalda y solo hasta la base de los hombros. Al llegar atras abrir y cerrar piernas
desde las caderas, cambiando el cruce entre las piernas. Simultaneamente los brazos
se sueltan para permitir el cruce y luego vuelven a tomar los pulgares. Espirar a la vez
gue se rueda hacia adelante hasta pasar por la posicion inicial y continuar rodando
hasta apoyar la cabeza sobre la colchoneta, incrementando la curva de la columna y

apoyando las rodillas suavemente a la vez que se eleva la pelvis con ligereza.

Objetivos: Masajear la columna y los érganos internos, relajar las caderas. Mantener

el balance y control. Trabajar la coordinacion y suspension de la pelvis.

Observaciones: No realizar este ejercicio si existe lesion de espalda o cuello. Este es
un ejercicio avanzado que previo a realizarlo, ademas de no tener lesién en esas
zonas, implica poder hacer los ejercicios de “rodar como pelota” y “la foquita” con total
dominio y control. Si es principiante se puede partir por el equilibrio, luego el rodar y
finalmente abrir, descruzar y cambiar cruce al estar atrds. Cuidar la fluidez y velocidad

para no aplicar peso sobre la cabeza al rodar hacia adelante.

Musculos clave: Flexores y estabilizadores de la columna: recto del abdomen, oblicuo

externo, oblicuo interno, transverso del abdomen.

Repeticiones: 6
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Posicion inicial.

Parte intermedia del paso 3.

Cuédriceps femoral

b Redondo mayor

>
y

Dorsal ancho

A

Recto del abdomen

Isquiosurales Oblicuo externo

Gluteo mayor

Parte final del paso 3.

Figura 10. El cangrejo. Fuente: Isacowitz, Rael y Clippinger, Karen. Anatomia del Pilates. 112p.
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ANEXO C. RESPUESTAS DE LAS ENTREVISTAS EN DETALLE

PROFESORES DE PILATES CLASICO
Nombre: Maria Cecilia Molina Escala
Edad: 49 afos

Fecha de la entrevista: 10 de junio 2013

Breve resefia: Bailarina egresada de la Universidad de Chile. Instructora de Pilates

Clasico y con su propio Estudio Chichi Molina Pilates.

1-¢Hace cuanto tiempo te dedicas a hacer clases de Pilates?

Parti el 2001. O sea, hace 10 afos.

2-¢Qué herramientas o aparatos utilizas del Pilates?

Todos los aparatos del estudio y del suelo.

3-¢Donde o con quien estudiaste para formarte como profesor de Pilates?

Me formé con Marta Diaz y Francisca Molina Mata, Keka Lamarca y ademas participé
en muchos Seminarios, con Esperanza y Javier Pérez, con Sari Mejia, Chacha

Guerrero, entre otros.
4-;Estudiaste Danza?
Si.

5-¢Donde?
Universidad de Chile.

6-¢ Te formaste como profesor de Pilates, antes, durante o después de tus

estudios de Danza?

Mucho después.
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7-¢ Tienes “hiperlordosis lumbar”?
Si, y también escoliosis.

8- Si te formaste como profesor de Pilates y bailaste o contintias bailando, ¢en
gué aspectos sientes que te ha ayudado como bailarin?

Especialmente en los giros. Personalmente lo encuentro parecido en ciertos aspectos a

la técnica Graham.

9-¢,Qué porcentaje aproximado del total de tus alumnos son bailarines o

estudiantes de Danza?
Por ahora ninguno, pero he trabajado con algunos antes.

10-¢,Como profesor, cuales son las debilidades o carencias que has notado de

esos alumnos?

Mucha tension en la parte de las piernas, especialmente las rodillas. Tienen mal
focalizada la energia, poca conciencia corporal y del centro de energia. El bailarin no
sabe alargar la parte baja de la espalda, basculan la pelvis y movilizan desde los

huesos y no desde la musculatura. Debe aprender a alargar la zona lumbar.

11-¢Cuales son las necesidades o motivaciones de tus alumnos para tomar tus

clases?

Busqueda de una mayor conciencia corporal.

12-¢Has observado la condicion de “hiperlordosis lumbar” en ellos?

Si, he tenido y actualmente tengo muchas personas con esa condicion.

13-, Qué metodologia aplicas para mejorar esa condicion? (Aparatos, sistema).

Trabajo el centro y una mayor de conciencia corporal, la alineacién, modificaciones en
los ejercicios como por ejemplo que relajen las rodillas, uso el “Prepilates” y el “Magic
Circle” que es muy bueno también. Conjuntamente a todo el trabajo, utilizo mucho el

uso de imagenes para que puedan acercarse mas a la sensacion.
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14-;Qué grupos musculares trabajas para ello?
Abdominales, los de la espalda baja, muslos internos y gllteos.

15-¢,Qué cuidados o modificaciones aplicas segln tu criterio personal en

relacion a esa condiciéon?

Como foco principal, trabajo la alineacion. Una vez que se conecten al Centro y
ahuequen el abdomen (“scoop”), les hago doblar las rodillas. Que estabilicen la pelvis a

partir de los musculos y no de los huesos.
16-¢Qué es para ti el “power house”?

Es donde esta la Energia del cuerpo que ayuda a asumir una conciencia corporal

consiente.
17-¢,Qué es para ti el Método Pilates?

Pilates es mayor contenido y mayor conciencia, control y equilibrio. Es un método de
ejercicio fisico y mental que apela al control del cuerpo en su integridad, todo nace
desde un centro fuerte que ayuda a esta maquina preciosa (el cuerpo) a moverse libre,

en armonia y equilibrio.

Si voy a lo fisico lo defino como un método de ejercicios progresivo que fortalece y

flexibiliza nuestro cuerpo.

Si lo llevo al plano mental lo defino como un método consciente de movimientos que
crean un cuerpo equilibrado desde el pensamiento, razén o consciencia a manejar

desde la linea, el equilibrio y control dado por un centro fuerte y que es pura energia.
Cabe mencionar que de igual manera, las definiciones se entrelazan, porque es

integrado y Unico, no es fisico ni mental solamente es uno solo que reune la

consciencia, la fuerza, flexibilidad y el control del cuerpo en movimiento, es un Arte.
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18-¢ Por qué recomendarias Pilates para los estudiantes de Danza o bailarines?

Lo recomiendo a los bailarines y estudiantes de Danza porque ellos necesitan tomar
consciencia y control total de sus movimientos, asi como entender y aprender a
manejarse correctamente. Eso hace Pilates en el bailarin y realmente ocurre porque lo
he vivenciado.

La alineacion y fuerza central adquirida por el Método me han ayudado muchisimo
cuando bailo. Mis giros y postura son otros, sin desmerecer la Danza y la formacion a
través de ella. Pero Pilates es diferente y Unico, la conexién de la base real del
movimiento y control que éste te da es un beneficio absoluto para los bailarines, que

muchas veces pueden tener una inteligencia corporal, pero no una conciencia corporal.

19-Describe los principales beneficios del suelo por sobre otros aparatos del

Sistema.

El suelo para mi, es donde estas solo contigo, no hay resortes ni estructuras que te
contengan ni ayuden, eres tl y tu cuerpo, eso para mi es la diferencia fundamental con

los aparatos.

El suelo te da la libertad de hacerlo donde quieras solo necesitas tu “mat” o colchoneta.
Considero que te entrega una mayor flexibilidad corporal y que fortalece el centro mejor

gue ninguno.
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Nombre: Maria Francisca Molina Matta.
Edad: 49 afios
Fecha de |la entrevista: 11 de Junio 2013

Breve resefia: Estudiante y discipula de Romana Kryzanowska. Maestra e Instructora
de Pilates Clasico y directora del Estudio Pilates N.Y.C. ubicado en el subterraneo del

Novotel.

1-¢Hace cuanto tiempo te dedicas a hacer clases de Pilates?
Desde el afio 1995 oficialmente.

2-¢Qué herramientas o aparatos utilizas del Pilates?

Todos los Aparatos: Universal Reformer (Reformador), Cadillac, Silla Alta o Electric
Chair, Silla Wunda, Barril Alto, Spine Corrector y Barril Bajo, Baby Chair, Pedi-Pole,

Unidad de Muro, Magic Circle, mas la Pared y el bastén o barra.

3-¢Donde o con quien estudiaste para formarte como profesor de Pilates?
Con Romana Kryzanowska.

4-; Estudiaste Danza?

Si.

5-¢Donde?

En el Centro de Danza Espiral con Joan Turner y Patricio Bunster, en la Academia de

Ximena Pino y con Elisa Garrido.

6-¢ Te formaste como profesor de Pilates, antes, durante o después de tus

estudios de Danza?

Después.
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7-¢ Tienes “hiperlordosis lumbar”?
Si.

8- Si te formaste como profesor de Pilates y bailaste o contintas bailando, ¢en
gué aspectos sientes que te ha ayudado como bailarin?

En el equilibrio, en la eficiencia en el movimiento, en adquirir una mejor conciencia del

uso del cuerpo de una manera eficiente. Y también en la coordinacion.

9-¢,Qué porcentaje aproximado del total de tus alumnos son bailarines o

estudiantes de Danza?
Muy poco, no mas del 10%.

10-Como profesor, ¢cudles son las debilidades o carencias que has notado de

esos alumnos?

La debilidad es el mal uso o sobre uso del cuerpo. Cuesta que acepten nuevas formas
de moverse, como por ejemplo: el wrap, un uso concéntrico del cuerpo y dejar las
extremidades sueltas. La hiperextension de las articulaciones, los bailarines tienden a

sobre usar las articulaciones y no usan la musculatura necesaria.

11-¢Cuales son las necesidades o motivaciones de tus alumnos para tomar tus

clases?

Principalmente por curiosidad.

12-¢Has observado la condicion de “hiperlordosis lumbar” en ellos?

Si.

13-, Qué metodologia aplicas para mejorar esa condicion? (Aparatos, sistema).

Para restablecer el “prototipo” y encontrar el equilibrio, uso mucho el “Prepilates”.

Trabajo mayormente con la persona acostada y dando énfasis en que tenga la

espalda plana, sumando la fuerza de gravedad a favor del fortalecimiento.
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También uso el aro magico. Si no hay dolor, uso el Reformador u otro aparato, le quito

resortes para que esté mas liviano y las articulaciones no estén en riesgo.

Mi principal foco es fortalecer el “centro de energia”, despertar y ensefiar a sentir

cuando la espalda esta en la postura correcta.

Si hay mucho dolor prefiero que consulte un doctor primero. Es importante diferenciar
entre el “dolor’ y la “molestia” que pueda ocasionar esa condicién o cualquier otra

antes de saber con qué se va a trabajar.
14-;Qué grupos musculares trabajas para ello?

Trabajo en “despertar” todos los musculos abdominales y del “power house”. La
musculatura mas profunda y los musculos del “suelo pélvico” que son los que ayudan a
“suspender”. Cuando un alumno tiene “hiperlordosis lumbar’ a veces pierde la
sensibilidad de algunas vértebras de la Columna y de ciertas zonas de la espalda, es
ahi donde el musculo esté apretado y debe alargarse. Ademas existe un sobre uso de
ciertos musculos y eso también es parte del problema. Siempre en Pilates buscamos

equilibrio para armonizar.

15-¢Qué cuidados o modificaciones aplicas segun tu criterio personal en

relacion a esa condicion?

Qué los extremos no estén muy estirados, que flecten o relajen un poco mas las
rodillas, mantengan la espalda plana, focalicen el centro y que se conecten y articulen
vértebra a vértebra la columna y que el abdominal esté siempre trabajando hacia la

columna.

16-¢Qué es para ti el “power house”?

Es el Centro de fuerza y equilibrio del cuerpo. Es el motor del movimiento.

17-¢Qué es para ti el Método Pilates?

Comienza con un acondicionamiento fisico que ensena el “control” del cuerpo. Luego

se entiende que es fuerza, flexibilidad y control, y comienzas a entender que es " la
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ciencia y arte del control del cuerpo” y mas adelante se transforma en “meditacion en

movimiento" eso es cuando ya haces Pilates, eficiente, libre y facil.

Romana siempre decia “elegance and sufiencienly” (elegancia de “elegir’ y eficiencia,

referente a elegir lo justo y necesario).
18-¢Por qué recomendarias Pilates para los estudiantes de Danza o bailarines?

Porque les ayuda paulatinamente a encontrar y entender su cuerpo y de donde viene el

movimiento, esto le permite avanzar cuanticamente.

19-Describe los principales beneficios del suelo por sobre otros aparatos del

Sistema.

El “suelo” es el corazén y alma del método Pilates, al inicio de aprender el Método, no
es tan favorable como el uso de los aparatos, ya que hay que alinear, fortalecer,
ordenar el cuerpo y ellos te ayudan a contenerlo, a entenderlo, sentirlo, fortalecerlo y
ordenarlo, y sobre todo, puedes despertar grupos musculares por la forma en que se

ubica el cuerpo en cada aparato, que de otra manera no lograrias.

Los ejercicios del “suelo” por otro lado, fue lo que primero cre6 Pilates y al verse
enfrentado a limitaciones fue creando los aparatos. Luego cuando su Método se
consolidé y tenia su Estudio el ensenaba el “suelo” para que sus alumnos lo hicieran

solos en su casa.
El “suelo” es un gran desafio porque usas tu propio cuerpo en contra de la gravedad.

Lo que cuenta es estar en la alineacion y usar la musculatura correcta para lograr el

objetivo de cada ejercicio. El beneficio es autonomia y desafio.
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Nombre: Roxana Salinas Gallardo.
Edad: 30 afios.
Fecha de la Entrevista: 14 de Junio 2013

Breve resefia: Docente, Profesora e Intérprete de la carrera de Licenciatura en Danza
de la Universidad Academia de Humanismo Cristiano e Instructora de Pilates Suelo
Clasico hace 5 afios en la misma Universidad. Bailarina intérprete de la Compafiia

Espiral y docente del Centro de Danza Espiral en el curso de Introduccién a la Danza.
1-¢Hace cuanto tiempo te dedicas a hacer clases de Pilates?

El 2009 me certifiqué, empecé a trabajar desde el 2007.

2-¢Qué herramientas o aparatos utilizas del Pilates?

En el Estudio en que trabaja utiliza todos los aparatos, en la Universidad donde ensefia
solamente el trabajo de “suelo” usa el “aro magico” y a veces las mancuernas de medio
kilo.

3-¢Donde o con quien estudiaste para formarte como profesor de Pilates?
Con Francisca Molina me formé para certificarme en Romana’s Pilates.

4-; Estudiaste Danza?

Si.

5-¢Donde?

En la Universidad Academia de Humanismo Cristiano.

6-¢ Te formaste como profesor de Pilates, antes, durante o después de tus

estudios de Danza?

Durante.
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7-¢ Tienes “hiperlordosis lumbar”?
No.

8- Si te formaste como profesor de Pilates y bailaste o contintias bailando, ¢en
gué aspectos sientes que te ha ayudado como bailarin?

Me ha ayudado a entender la suspension del cuerpo, a poder sostener tu cuerpo desde

el “power house” y hacerlo fluir.

9-¢,Qué porcentaje aproximado del total de tus alumnos son bailarines o

estudiantes de Danza?

En la Universidad Humanismo Cristiano realizo clases a todos los estudiantes del

Primer afio de la Carrera de Licenciatura en Danza.

10-Como profesor, ¢cudles son las debilidades o carencias que has notado de

esos alumnos?

Poca conciencia del “centro” y mucha energia en la parte alta del tronco y exceso de

tono en las piernas.

11-¢Cuales son las necesidades o motivaciones de tus alumnos para tomar tus

clases?

En la Universidad es parte de la malla curricular de la carrera de Danza, todos deben

tomarlas.
12-; Has observado la condicién de “hiperlordosis lumbar” en ellos?

Si, y en algunos es mas grave. De 30 alumnos aproximadamente que les hago clases,

unos 10 tienen “hiperlordosis lumbar”.
13-¢,Qué metodologia aplicas para mejorar esa condicion? (Aparatos, sistema).

El aro magico lo introduzco a partir del segundo semestre en forma general. Para las
personas con esa condicién enfatizo en los “round”, en la ubicacién del “marco o caja”,

en la espalda apoyada y recta y en las piernas flectadas.
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14-¢Qué grupos musculares trabajas para ello?

Fortalecer los musculos del “power house” o del “centro”. Trabajar de adentro hacia
afuera. Que visualicen que “llenan” o “inflan” la espalda. O sea, pensar también en la

parte de atras del cuerpo y no solo por delante.

15-¢,Qué cuidados o modificaciones aplicas segun tu criterio personal en

relacion a esa condiciéon?

Que flecten las rodillas al acostarse en la colchoneta y no bajen las piernas mas alla
de los 90 grados perpendicular al piso, si es muy grande la curva de las lumbares que
mantengan las rodillas flectadas. En casos mas extremos también coloco a veces

almohadas bajo la nuca.
16-¢Qué es para ti el “power house”?

Es un musculo que al fortalecerlo me ayuda a mover el cuerpo de una manera mas

eficiente.

17-¢,Qué es para ti el Método Pilates?

Es una herramienta muy importante que ayuda al cuerpo y le entrega equilibrio.

18-¢ Por qué recomendarias Pilates para los estudiantes de Danza o bailarines?

Porque es un acondicionamiento corporal que les ayuda a una conciencia corporal que
la Danza de por si, no se las da. Personalmente pienso que los profesores de Técnica

Moderna entienden mas el concepto y uso del “centro” que los de Técnica Académica.

19-Describe los principales beneficios del suelo por sobre otros aparatos del

Sistema.

El “suelo” me encanta, con él puedes trabajar con nada mas que con tu propio cuerpo,

es como la vida.
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20-Después del tiempo que llevas haciendo clases de Pilates suelo a estudiantes

de Danza, ¢qué resultados has podido observar en ellos?

Ellos solo pueden tomar el curso el Primer afio de la carrera, y algunos retoman un
tiempo cuando estan preparandose para dar su examen de egreso. He podido apreciar

en ellos una madurez corporal una vez que reconocen sus debilidades.

Nombre: Javier Pérez Pont
Edad: 49 afios
Fecha de |la Entrevista: 16 de Junio 2013 via Internet

Breve resefia: Bailarin e Instructor de Pilates en su propio Club en Barcelona, en el
cual trabaja hace trece afios con su pareja, Esperanza Aparicio, también bailarina e
Instructora de Pilates. Ambos autores de 7 libros abocados a la practica y disciplina del
Pilates, ademas de: “El auténtico método Pilates. El Arte del Control” y la primera y

Unica biografia de Joseph Hubertus Pilates.

1-¢Hace cuanto tiempo te dedicas a hacer clases de Pilates?

Desde el afio 1997. Hace dieciséis afios.

2-¢Qué herramientas o aparatos utilizas del Pilates?

Toda la aparatologia inventada por Joe Pilates.

3-¢Donde o con quien estudiaste para formarte como profesor de Pilates?

Con Romana Kryzanowska.

4-; Estudiaste Danza?

Si.
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5-¢Donde?

En la Escuela de Victor Ullate en Madrid y con otros profesores en otros paises.

6-¢,Te formaste como profesor de Pilates, antes, durante o después de tus

estudios de Danza?

Durante y después.

7-¢ Tienes “hiperlordosis lumbar”?

No.

8- Si te formaste como profesor de Pilates y bailaste o contintias bailando, ¢en
gué aspectos sientes que te ha ayudado como bailarin?

En la mejora de la calidad.

9-;Qué porcentaje aproximado del total de tus alumnos son bailarines o

estudiantes de Danza?

Ninguno por ahora.

10-Como profesor, ¢cudles son las debilidades o carencias que has notado de

esos alumnos?

Todos son diferentes, depende de si vienen del mundo Clasico o Contemporaneo,

Moderno, Jazz, etc.

11-¢Cuales son las necesidades o motivaciones de tus alumnos para tomar tus

clases?

Cuando las ha habido, ellos siempre quieren mejorar sus carencias en el baile.
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12-¢; Has observado la condiciéon de “hiperlordosis lumbar” en ellos?

No es genérica a la profesién, hay bastantes pero no es del todo general como con una

gimnasta.

13-¢Qué metodologia aplicas para mejorar esa condicién? (Aparatos, sistema)

Lo mismo que para cualquier otro ser humano.

14-;Qué grupos musculares trabajas para ello?

Lo mismo que en la respuesta anterior.

15-¢,Qué cuidados o modificaciones aplicas segln tu criterio personal en

relacion a esa condiciéon?

Mantener la espalda plana hasta que mejoren su condicion con fortalecimiento

muscular y después re ensefiar lo que significa arquear la columna.

16-¢Qué es para ti el “power house”?

El trabajo de la “Fundacién”.

17-¢,Qué es para ti el Método Pilates?

Yo, como Joe Pilates, no lo llamo asi sino “Contrologia”. Es la base de la educacién

fisica del ser humano.

18-¢Por qué recomendarias Pilates para los estudiantes de Danza o bailarines?

Si quieren mejorar que vayan a lo que es efectivo y duradero.
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19-Describe los principales beneficios del Suelo por sobre otros aparatos del

Sistema.

Ninguno.

Nombre: Marta Cristina Diaz Velasco
Edad: 58 afios
Fecha de |la entrevista: 24 de Junio 2013

Breve resefia: profesora certificada en Pilates Clasico, tiene su propio estudio llamado
Innergia Pilates y Yoga del cual es duefia y directora. Desde el afio 2005 a la fecha

trabaja en el Estudio Pilates NYC Chile de Francisca Molina Matta.

1-¢Hace cuanto tiempo te dedicas a hacer clases de Pilates?

13 afos.

2-¢Qué herramientas o aparatos utilizas del Pilates?

Todos los aparatos y el suelo.

3-¢Donde o con quien estudiaste para formarte como profesor de Pilates?

Primero con Lolita Risenmerg, después con Michael Larson y Kevin Bowen quienes
fundaron el Pilates Method Aliance, y después con Francisca Molina para certificarme

en Romana’s Pilates.

4-; Estudiaste Danza?

Si.
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5-¢Donde?

Como aficionada en muchas partes, en el Centro de Danza Espiral, en el Arcis, con

Jimena Pino, Malucha Solari, Fernando Beltrami, entre otros.

6-¢,Te formaste como profesor de Pilates, antes, durante o después de tus

estudios de Danza?

Después, de hecho dejé la Danza por estudiar Pilates.

7-¢ Tienes “Hiperlordosis Lumbar”?

Si.

8- Si te formaste como profesor de Pilates y bailaste o contintias bailando, ¢en
gué aspectos sientes que te ha ayudado como bailarin?

En el uso del “Centro” y la capacidad de sentir todo mi cuerpo por dentro. En la

concentracion y desarrollo de la conciencia espacial.

9-;Qué porcentaje aproximado del total de tus alumnos son bailarines o

estudiantes de Danza?

Ahora ninguno.

10-Como profesor, ¢cudles son las debilidades o carencias que has notado de

esos alumnos?

Mucha pierna. Les cuesta conectarse con el “Power House” por ese motivo.

11-¢Cuales son las necesidades o motivaciones de tus alumnos para tomar tus

clases?

Aprender a no lesionarse.
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12-;Has observado la condiciéon de “Hiperlordosis Lumbar” en ellos?

Si, unida a una Hiperflexibilidad Dorsal.

13-¢Qué metodologia aplicas para mejorar esa condicién? (Aparatos, Sistema).

Comienzo por el “roll down” antes de hacerle el “hundred” y después flexibilizar la
espalda alta con “roll up” cortitos desde abajo, dando énfasis en que mantengan la

pelvis en posicién neutral.

14-;Qué grupos musculares trabajas para ello?

Todos los abdominales, glateos, musculos del piso pélvico, musculos de la espalda.

Todos los musculos del cuerpo en funcion del “power house”.

15-¢,Qué cuidados o modificaciones aplicas segln tu criterio personal en

relacion a esa condiciéon?

Depende del ejercicio y primero que nada saber si hay dolor o no en relacién a esa

condicion.

Variar el rango de movimiento de las piernas de 90 a 45 grados en forma progresiva y
consciente, que mantengan la Pelvis neutra, las piernas al cielo o dobladas y mas

sueltas y poco peso.

16-¢Qué es para ti el “power pouse”?

Es algo Universal. Describe los masculos que rodean y que se ven por ejemplo, en las
Artes marciales y el Yoga. El Qi + glateos + suelo pélvico + faja abdominal o musculo

transverso, que es la estrella del Pilates.
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17-¢Qué es parati el Método Pilates?

Es un Sistema para ejercitar el cuerpo pasando por una serie de principios a través de

la mente, que te van permitiendo tomar el “control” total de tu cuerpo.

18-¢ Por qué recomendarias Pilates para los estudiantes de Danza o bailarines?

Porque te da la posibilidad de un trabajo muy fino y de trabajar con ninguna o muy

poca lesion.

19-Describe los principales beneficios del suelo por sobre otros aparatos del
Sistema.

Pilates fue creado en el Suelo, te da mas libertad para hacerlo en cualquier lugar. Los

aparatos sirven pero son como los anteojos o frenillos.

Nombre: Marcela Ortiz de Zarate Broughton
Edad: 51 afios
Fecha de la entrevista: 16 de Octubre 2013

Breve resefia: Maestra de Danza Contemporanea certificada en TécnicaTopf/Dynamic
Anatomy y en el Método Pilates Clasico, siendo alumna y discipula de Romana
Kryzanowska. Licenciada en Artes e intérprete en danza de la Universidad de Chile,

estudiante de la Julliard School, entre otras escuelas.
Imparti6 clases de Técnica Release y de Método Pilates en: Universidad de

Chile(1996-2000), Universidad Arcis(2006-2008), Universidad Mayor(2003-2005),
Escuela Moderna de Musica y Danza (2008.2009) en Santiago de Chile.
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Directora de la Compafia de Danza Contemporanea Otux y del Centro de
Investigacion del Movimiento CIM en Santiago de Chile.

1-¢Hace cuanto tiempo te dedicas a hacer clases de Pilates?

Empecé a tomar clases en 1990 y comenceé a trabajar dando clases desde 1991 hasta

1996 junto de Roamana Kryzanowska, y en forma independiente hasta el dia de hoy.
2-¢Qué herramientas o aparatos utilizas del Pilates?
Todos

3- ¢Donde o con quien estudiaste para formarte como profesor de Pilates y en

qué escuela te certificaste?

Estudié con Romana Kryzanowska y me certifigué en Romana’s Pilates.
4-;Estudiaste Danza?

Si.

5-¢Donde?

En la Escuela de Danza Mexicana del IMBA egresé en 1978. También estudié Ballet

Clasico y bailé en el Ballet del Teatro del Espacio en México hasta el afio 1984.

6-¢,Te formaste como profesor de Pilates, antes, durante o después de tus

estudios de Danza?
Después.
7-¢ Tienes “hiperlordosis lumbar”?

No.
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8- Si te formaste como profesor de Pilates y contindas bailando, ¢en qué

aspectos sientes que te ha ayudado como bailarin?

Gracias al Pilates pude seguir mi carrera y bailar con mis lesiones y mi cuerpo y seguir
funcionando hasta el dia de hoy. Me ayudd también a tener un cuerpo saludable y a
mantener su tonicidad muscular, a pesar de las operaciones en los ligamentos laterales

de rodilla y la protesis de cadera izquierda.

9-;Qué porcentaje aproximado del total de tus alumnos son bailarines o
estudiantes de Danza?

En el Estudio son pocos y vienen solo cuando estan lesionados. En el Arcis donde
realizo clases en conjunto con la Técnica de Release y anatomia aplicada al

movimiento son todos estudiantes de Danza.

10-Como profesor, ¢cudles son las debilidades o carencias que has notado de

esos alumnos?

En el bailarin es muy frecuente la falta de alineacién, problemas posturales. Existe en
general, una falta de informacién de sus herramientas, el desconocimiento de cémo
funciona su cuerpo. Toman conciencia de que deben cuidar su “maquina” solo cuando
estan lesionados. El proceso de conciencia corporal es lento y en general los
estudiantes que estan empezando quieren solo bailar y todo rapido. No hay una

conciencia de que el trabajo somatico sea lo necesario.

11-¢Cuales son las necesidades o motivaciones de tus alumnos para tomar tus

clases?

Buscan algo diferente de lo que ya hacen. La prevencion, la rehabilitacion, el

entendimiento, escuchar al cuerpo, conectar el centro.
12-¢Has observado la condicion de hiperlordosis lumbar en ellos?

Si.
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13-¢Qué metodologia aplicas para mejorar esa condicion? (Aparatos, sistema).

En general no tengo una receta, veo el cuerpo como a un Todo, como trabaja el
bailarin, qué es lo que necesita. Si hay dolor, inicialmente no los muevo en los

aparatos.

Metodologicamente un bailarin debe saber qué es Pilates y qué es Danza por

separado y como se trabaja con cada uno.
14-;Qué grupos musculares trabajas para ello?

Veo el cuerpo en general, tiene que adquirir una conciencia corporal y aprender a

relajar la espalda. Integrar y alinear el cuerpo como un todo es mi manera de trabajar.

15-¢,Qué cuidados o modificaciones aplicas segun tu criterio personal en

relacion a esa condicion?

Que adquieran conciencia corporal, alineacién total del cuerpo, donde esté el centro de

su espina, como trabajar la cabeza en relacién a la espina.
16-¢Qué es para ti el “power house”?

Es el centro de energia de tu cuerpo.

17-¢Qué es parati el Método Pilates?

.Es una Sistema de trabajo que incorpora filosofias orientales y occidentales de
acondicionamiento fisico y mental, entregando mayor fortaleza fisica y un mejor rango

de movimiento, posibilitando asi, un eficiente desempefio y funcionamiento del cuerpo.

Es una herramienta de conciencia corporal que ayuda a encontrar el balance, a curar y
prevenir lesiones, a tener una buena tonicidad y elongacion muscular, asi como un

cuerpo equilibrado.

Es una técnica que no suple a otras, pero que es muy beneficiosa para la formacién de

un bailarin, por lo que la convierte en un excelente complemento.
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18-¢ Por qué recomendarias Pilates para los estudiantes de Danza o bailarines?

Porque sirve de acondicionamiento fisico y ademas para prevenir y rehabilitar lesiones.

19-Describe los principales beneficios del suelo por sobre otros aparatos del

Sistema.

En el suelo se trabaja con el propio cuerpo, es mas dificil que con los aparatos (que
son una extension del cuerpo). Te permite seguir un proceso personal e individual de

conciencia corporal mas lento y largo.
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Figura 11. Ejercicio “teaser” por Pilates, Joseph.
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