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RESUMEN

Objetivo: determinar el efecto del masaje deportivo en tres grupos de intervencion sobre variables de
rendimiento fisico.

Método: se realizé un diseno aleatorizado de medidas repetidas en 35 participantes fisicamente activos,
asignados a tres grupos: reposo pasivo, masaje deportivo o recuperacion activa. Se evaluaron el dolor,
la percepcion subjetiva del esfuerzo, el salto vertical y la fuerza maxima antes y después de la
intervencion. El andlisis estadistico se realizé mediante un ANOVA mixto de dos factores (tiempo X
grupo), con un nivel de significancia de p < 0.05.

Resultados: se observé una interaccion significativa tiempo x grupo para el dolor (F =9.67; p <0.001)
y la percepcion subjetiva del esfuerzo (F = 5.25; p = 0.011), evidenciando mayores reducciones en los
grupos de masaje y recuperacion activa en comparacion con el reposo pasivo. No se encontraron
efectos significativos en el salto vertical ni en la fuerza maxima (p >0.05).

Conclusiones: la recuperacion activa y el masaje redujeron significativamente el dolor post-gjercicio
frente al reposo pasivo, mientras que la recuperacion activa mostrd mayor eficacia en la disminucion
de la fatiga percibida. No se observaron efectos significativos en las variables de rendimiento
neuromuscular.
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ABSTRACT

Objective: to determine the effect of sports massage in three intervention groups on physical
performance variables.

Method: a randomized repeated-measures design was conducted in 35 physically active participants
assigned to passive rest, sports massage, or active recovery. Pain, perceived exertion, vertical jump,
and maximal strength were assessed pre- and post-intervention. A mixed two-way ANOVA (time x
group) was used for statistical analysis (p < 0.05).

Results: a significant time x group interaction was observed for pain (F = 9.67; p < 0.001) and
perceived exertion (F =5.25; p=0.011), showing greater reductions in the massage and active recovery
groups compared with passive rest. No significant effects were found for vertical jump or maximal
strength (p >0.05).

Conclusions: active recovery and massage significantly reduced post-exercise pain compared with
passive rest, while active recovery showed greater effectiveness in reducing perceived fatigue. No
significant effects were observed on neuromuscular performance variables.

Keywords: massage, sports massage, physical performance.

INTRODUCCION

El masaje deportivo es una técnica terapéutica cada vez mas utilizada en el mundo del deporte y que
forma parte de las agendas de recuperacion en atletas de élite, en aras de disminuir el estrés mecanico
sufrido por los musculos y demaés tejidos blandos como consecuencia de las actividades realizadas
antes durante y después de las competencias deportivas. Adicionalmente, el masaje deportivo aplicado
de manera regular ha demostrado diferentes resultados como la reduccion de productos de desecho
relacionados con la fatiga, la mejora en la adecuada circulacion, la relajacion y reorganizacion de fibras
de colageno, asi como liberacion del dolor muscular de aparicion tardia (DOMS) que por sus siglas en
inglés traducen Delayed Onset Muscle Soreness (Buoite et al., 2025). El masaje deportivo vincula
durante su aplicacion un conjunto de manipulaciones y presiones las cuales pueden ser efectuadas en
diferentes partes del cuerpo con el objetivo de preparar las estructuras musculoesqueléticas de manera
anticipada para la carga a la cual van a ser expuestas, reducir el indice de lesiones asociadas a
sobrecarga y fatiga ademas de optimizar el rendimiento fisico del deportista; cabe resaltar que tales

efectos se asocian con el tipo e intensidad de las maniobras empleadas, asi como la etapa de



preparacion competitiva en la que sea aplicado el masaje (Arsovski, 2025) donde sugiere que el masaje
es la técnica mas eficiente para prevenir lesiones y acelerar la recuperacion tras el esfuerzo fisico

generando una mejora del esfuerzo percibido.

Son diversas las maniobras empleadas en el masaje deportivo, asi como las diferentes tipologias y
escuelas dedicadas a la actualizacion e innovacion en este campo, sin embargo, dentro de las maniobras
mas reconocidas y aplicadas se identifican: la friccidn, amasamiento, percusion y vibracion. Ahora
bien, el masaje de friccion superficial es una maniobra que implica movimientos rapidos circulares y
repetitivos realizados con las yemas de los dedos o las palmas de las manos sobre la superficie de la
piel, en areas especificas del cuerpo. Segin Trybulski (2025) el masaje de friccion superficial tiene
como objetivo principal mejorar la circulacion sanguinea y linfatica, estimular la relajacion muscular
y aliviar la tension y el estrés acumulados. Ademas, puede contribuir a la reduccion de la inflamacion
localizada y a la liberacion de toxinas. Los beneficios de esta maniobra incluyen una mejora en la

flexibilidad y movilidad, asi como el alivio de la rigidez muscular y articular.

Por otro lado, la maniobra de amasamiento superficial se caracteriza por movimientos ritmicos y
veloces utilizando las palmas de las manos y los dedos, para ejercer presion en los tejidos superficiales
del cuerpo. Este tipo de masaje se aplica con movimientos de compresion, estiramientos y presiones
suaves. Segun Vazquez (2009), el masaje de amasamiento superficial beneficia la expulsion de
productos de desecho, también puede mejorar la circulacion sanguinea y linfatica, promover la
liberacion de endorfinas (hormonas relacionadas con el bienestar), reducir la ansiedad y el estrés, y
favorecer el relajamiento muscular y aliviar la tension muscular acumulada, esto lo apoya Franklin et
al. (2014), donde afirma que el masaje promueve la vasodilatacion e hiperemia, ademas de producir

histaminas y disminuir edemas, de esta manera facilita una relajacion fisica y psiquica.

En relacion con la percusion y la vibracion como maniobras propias del masaje clésico, la evidencia

ha demostrado efectos positivos asociados a la estimulacion de los receptores musculares y tendinosos,



los cuales pueden activarse o inducir un efecto relajante en funcion de la profundidad, la intensidad y
la velocidad de ejecucion de dichas técnicas (Budak et al., 2024). Sin embargo, maniobras como la
percusion requieren consideraciones clinicas especificas, especialmente en personas con alteraciones
de la coagulacion, cardiopatias o enfermedades respiratorias, entre otras condiciones, las cuales deben
ser evaluadas cuidadosamente por el profesional antes de su aplicacion. En concordancia con lo
anterior, entre los efectos globales del masaje se destacan la disminucion de la sensibilidad dolorosa,
la mejora del trofismo cutaneo, la reduccion del dolor y de la fatiga muscular, asi como la optimizacion

de los tiempos de recuperacion (Arias et al., 2026).

En cuanto al masaje deportivo, algunos estudios como el de (Delextrat et al., 2013; Rodriguez, 2018),
afirman que el masaje mejora el rendimiento fisico del atleta sin importar su disciplina deportiva; como
efectos reportados en sus investigaciones se sefiala la reduccion de la fatiga muscular y el alivio de la
tension acumulada durante los entrenamientos y competiciones; por otro lado, argumentan que el
masaje deportivo puede ayudar a aumentar la flexibilidad muscular y el rango de movimiento, lo que

a su vez da lugar a una mejora en la eficiencia del gesto motriz y la precision en las acciones deportivas.

Finalmente, como mecanismos de accion derivados del masaje se resaltan los biomecénicos asociados
con la disminucion de la tension muscular y aumento de rango de movimiento; mecanismos
fisiologicos tales como el aumento del flujo sanguineo y aumento de la actividad del sistema nervioso
parasimpatico; a nivel neuroldgico la disminucion de la excitabilidad neuromuscular y dolor, y por
ultimo los mecanismos psicologicos los cuales vinculan el aumento de la relajacion y la disminucion
de ansiedad (Monteiro et al., 2025). Por lo tanto, el objetivo de la presente investigacion es identificar
el efecto del masaje sobre la recuperacion de los deportistas y su impacto en el rendimiento fisico, en

comparacion con otras estrategias de recuperacion.



METODO

Diserio del estudio

El estudio adopt6 un disefo experimental con asignacion aleatoria mediante bloques permutados. La
muestra estuvo conformada por 35 participantes, distribuidos en tres grupos de intervencion. El
protocolo experimental se estructur6 tomando como referencia el estudio de Rinder & Sutherland
(1995), quienes evaluaron el efecto del masaje sobre el musculo cuadriceps posterior a la induccion de
fatiga muscular en mujeres sanas. En dicho antecedente, la intervencion tuvo una duracion total de 10

minutos e incluyd maniobras de friccion y amasamiento.

En concordancia con este referente metodologico, el grupo experimental denominado “grupo masaje”
recibid intervencion en el tercio medio del muslo inmediatamente después del protocolo de fatiga. Se
aplico masaje longitudinal localizado durante 10 minutos, distribuido en 5 minutos de friccion
superficial ejecutada con las yemas de los dedos y 5 minutos de amasamiento superficial. La
intervencion se realizo con el participante en posicion de decubito supino sobre camilla, garantizando

condiciones estandarizadas durante todo el procedimiento.

El segundo grupo denominado “grupo recuperacion activa’ realizo 10 minutos de pedaleo constante
a una cadencia libre; la bicicleta se ajustd sin resistencia con el fin de evitar la mayor sobrecarga
muscular de los sujetos. El tercer grupo denominado “grupo control”, fue ubicado en un espacio
regulado en cuanto a posibles interrupciones distracciones y estimulos ajenos, donde mantuvieron una

posicion sedente durante el mismo lapso de 10 minutos.

Poblacion y muestra

La poblacion fue seleccionada mediante un método muestral no probabilistico y se vincularon a los
grupos de manera aleatoria. Como criterio de inclusion se seleccionaron: 1) deportistas con estado
activo en la Universidad Santo Tomads representando a sus equipos; ii) participaciéon comprobada en el

ultimo campeonato de la asociacion colombiana de universidades (ASCUN) interuniversitario; como



criterios de exclusion no se consideraron aquellos participantes con presencia de lesiones
musculoesqueléticas en los ultimos 6 meses, la no participacion en los entrenamientos con su

respectiva seleccion y estar bajo el efecto derivado del uso de suplementos tiroideos y/o anabdlicos.

Procedimiento

Los sujetos fueron citados en horas de la mafiana para el diligenciamiento del consentimiento
informado; una vez completado esto se tomaron variables hemodindmicas de base: frecuencia cardiaca
inicial (FCi) y saturacion de oxigeno inicial (SOz2i). Posteriormente, se realiz6 la medicion de
composicion corporal por medio de una bascula de bioimpedancia (InBody® 330), por lo que como
parte del rigor metodologico se le solicito a cada participante llegar con la vejiga desocupada, no haber
consumido cafeina ni agua y no realizar ejercicio fisico 24 horas previas a las pruebas fisicas. Luego
se llevo a cabo el pre-test del protocolo el cual inici6 con la medicidn de la prueba de salto Squat Jump
(SJ) tomado de la bateria de (Bosco, 1994) empleando el Microgate Optogait® (2020); el usuario fue
ubicado entre los paneles del Optogait® siguiendo las instrucciones del evaluador: 1) manos situadas
en la cadera; i1) a la voz de evaluador el usuario realiza una sentadilla a 90 grados sostenida hasta que
el evaluador indica el momento del salto; ii1) durante la fase de vuelo el usuario debe estar erguido y
con las rodillas extendidas; 1v) al caer al suelo lo haré con los dos pies al tiempo y estable; v) el test se

realiza dos veces y se deja el mejor resultado de los dos intentos teniendo en cuenta la altura de salto.

Luego de la prueba de fuerza, se llevd a cabo el protocolo de Repeticion Maxima (RM) en sentadilla
tomando como referencia el protocolo de (Brzycki, 1993), el cual consta de: i) calentamiento
especifico; i1) el usuario realiza 12 sentadillas en la maquina Smith®; iii) se da una recuperacion de 2
minutos y después de este tiempo segun el nivel de condicion fisica del usuario el evaluador especifica
la carga a poner en la maquina; iv) el usuario debe realizar el maximo posible de sentadillas teniendo
en cuenta que el maximo son 10, no puede parar por mas de 3 segundos en el test; v) una vez el usuario

realiza el primer intento tiene 3 minutos de recuperacion, donde el evaluador usaré el indice de Brzycki



multiplicado por la cantidad de repeticiones para estimar el RM, pasado el tiempo se realiza un segundo
intento teniendo las mismas especificaciones del primer intento. Una vez finalizado, se dan 3 minutos
de recuperacidn y se ajusta la carga para pasar al Gltimo intento de estimar el RM. Finalizadas las
pruebas fisicas, se le pidi6 al usuario reportar la percepcion del esfuerzo empleando la escala de Borg
modificada de 6 a 20, asi como la valoracion del dolor luego de las pruebas mediante el uso de la
Escala Andloga Visual (EAV). Terminadas las pruebas fueron enviados los participantes a los grupos
de intervencidn correspondientes (masaje, recuperacion activa y control) para realizar los 10 minutos
de intervencion. Finalizado este tiempo, se ejecutaron las mismas pruebas en el orden sefialado
inicialmente. A continuacidn, se presenta el diagrama de flujo correspondiente al protocolo de

intervencion el cual presenta el paso a paso de para la realizacion del procedimiento.

Figura 1.
Diagrama de flujo para el protocolo de intervencion
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Consideraciones éticas

Para dar cumplimiento a los estamentos éticos considerados en los procesos de investigacion con seres
humanos se vincula la declaracion de Helsinki 1964 en el cual se establece el derecho a la
autodeterminacion y derecho a tomar decisiones de participar o no teniendo en cuenta los beneficios y
riesgos de participar en la investigacion; adicionalmente, se tuvo en consideracion la resolucion
008430/93, la cual identifica a este tipo de investigacién con riesgo minimo, dado que las pruebas
fisicas no revisten de implicaciones sobre la vida de los sujetos. Finalmente, para garantizar la
proteccion de los datos personales de los participantes, los mismos firmaron de manera voluntaria el
consentimiento informado respectivo en el cual a partir de la resolucion 54004/12 Habeas Data
manifiesta que los datos seran usados con fines académicos y no se divulgara informacién personal de
los participantes. Finalmente, la presente investigacion contd con el aval del comité de ética

institucional de la Universidad Santo Tomas, acto administrativo (BOG-2023-EF020) del afio 2023.

Anadlisis estadistico

Para estimar el tamafio muestral se utiliz6 el software G*Power (Heinrich-Heine-Universitit
Diisseldorf, Alemania), configurado para una prueba ¢ de Student para muestras relacionadas (disefio
pre—post) con contraste bilateral. Se asumid un tamafio del efecto moderado (dz = 0.50), sustentado en
estudios previos sobre intervenciones de ejercicio fisico supervisado y su impacto en variables
fisiologicas como el VO:max, la frecuencia cardiaca y la glucemia. Se fij6 un nivel de significancia de
o = 0.05 y una potencia estadistica de 1-§ = 0.80. Con estos parametros, se estimd un tamafio de
muestra minimo de 34 participantes, por lo tanto, el estudio cumplid con los estandares previstos para

esta investigacion.

Los datos se describieron mediante medidas de tendencia central y dispersion (media + desviacion
estandar) para las variables de rendimiento fisico evaluadas en cada grupo de intervencion.

Previamente al andlisis inferencial, se verifico el supuesto de normalidad mediante la prueba de



Shapiro—Wilk, evidenciandose distribucion normal de los datos (p> 0.05). Para determinar la eficacia
comparativa de las distintas estrategias de intervencion sobre la recuperacion fisica y la percepcion de
esfuerzo post-fatiga, se llevd a cabo un analisis exhaustivo en dos fases. En primera instancia, se
examinaron las variaciones descriptivas de las medias intra y entre grupos. Posteriormente, para
subsanar las limitaciones de los andlisis focalizados inicamente en comparaciones pre-post aisladas,
se aplico un modelo estadistico inferencial riguroso mediante un Analisis de Varianza (ANOVA) mixto
de medidas repetidas de dos factores: Tiempo (Pre vs. Post; factor intrasujeto) e Intervencion (Control,

Grupo Masaje, Recuperacion Activa; factor entresujetos) (Hopkins et al., 2009).

RESULTADOS

A continuacion, se reportan los resultados obtenidos para cada una de las variables analizadas en
medidas de tendencia central (media y desviacion estandar) iniciando con la composicion corporal de
la poblacion.

Tabla 1.

Composicion corporal de los participantes

Edad Peso Talla IMC GBD GBI GT GPD GPI Al AE ™ RCC MC AF

Media 21.09 64.54 1693 2252 049 0.52 489 1.77 176 23.74 14.02 1494 0.82 33.99 6.26

D.E. 2.02 11.08 10.7 2.7 044 045 3.04 078 0.78 5.4 3.02 2484 005 773 038

Nota: D.E. = Desviacion estandar, El peso esta reportado en kilos; la talla esta reportada en centimetros; IMC = Indice de
Masa Corporal; GBD = Grasa Brazo Derecho (Kg); GBI = Grasa Brazo Izquierdo (Kg); GT = Grasa Tronco (Kg); GPD =
Grasa Pierna Derecha (Kg); GPI = Grasa Pierna Izquierda (Kg); Al = Agua Intracelular (L); AE = Agua Extracelular (L);
TM = Tasa Metabolica (Kcal); RCC = Relacion Cintura-Cadera; MC = Masa Celular (Kg); AF = Angulo de fase

De acuerdo con los datos reportados se puede evidenciar que, la composicion corporal de los
participantes se encuentra en condiciones normales y acordes con su talla y peso; la indemnidad celular
reportada en los niveles de agua intracelular y extracelular son consistentes con los valores del angulo

de fase cuyo valor promedio de 6,26 refleja integridad de las membranas celulares y balances

hidroelectroliticos adecuados.



Tabla 2.

Estadistica descriptiva (Media + Desviacion Estandar) de las variables de estudio segun el grupo de
intervencion y momento de evaluacion

. Momento / _ Grupo Masaje (n = Recuperacion Activa (n =
Variable Variacién Control (n =11) 12) 12)
Pre 6.91 +£0.94 7.25+1.22 6.17 +£1.40
Escala
. Post 6.45+0.82 4.67+1.87 3.58+1.44
analoga . )
visual Diferencia i ) )
Media 0.45 2.58 2.58
. Pre 15.00 £ 1.73 14.00 £2.73 14.33 £3.17
Percepcion 12.82 £2.09 9.83 £3.13 8.83 +4.28
subjetiva i )
del esfuerzo Diferencia 2.18 4.16 55
Media ’ ) ’
Pre 33.16 £4.59 30.55+7.24 29.18 £9.87
Salto Post 31.99 £5.65 29.16 £7.74 32.25+10.18
vertical : :
Diferencia
Media -1.17 -1.39 3.07
Pre 90.45+21.28 75.25 £16.41 77.42 £32.79
Fuerza Post 89.64 +21.75 75.58 £17.69 79.50 £37.95
maxima . .
Diferencia
Media -0.82 0.33 2.08

La estadistica descriptiva, que resume las medias y desviaciones estandar para cada variable
dependiente en funcién del grupo de intervencion y el momento de medicion, se detalla en la tabla 2.
Al examinar los valores basales (mediciones Pre), se puede observar que los tres grupos iniciaron los
protocolos con niveles perceptivos y métricas de rendimiento sumamente comparables, lo que doto al
disefio de un punto de partida homogéneo idoneo para contrastar el efecto aislado de las terapias.

El analisis del comportamiento de las medias a lo largo del tiempo revela trayectorias marcadamente
diferenciadas segun la variable y el grupo. En la escala analoga visual, el Grupo Control exhibi6 una
disminucién marginal de apenas 0.45 puntos tras someterse al descanso pasivo. En contraste, tanto el
Grupo Masaje como el de Recuperacion Activa experimentaron una disminucion, registrando ambos
una caida idéntica de 2.58 puntos en sus promedios. Respecto a la percepcion subjetiva del esfuerzo,
todos los grupos reportaron una disminucion tras el cese del estimulo. El grupo de Recuperacion Activa
mostrd una reduccion en su percepcion de esfuerzo de 5.50 puntos de media, seguido por el Grupo

Masaje (-4.16 puntos) y el Grupo Control (-2.18 puntos).



En relacion con el salto vertical, se observo una disminucion en el Grupo Control (-1.17 cm) y en el
Grupo Masaje (-1.39 cm). Por su parte, el grupo sometido a Recuperacion Activa registr6 un
incremento en la altura media de su salto de +3.07 cm respecto a su valor basal. Finalmente, el
indicador de fuerza méxima presentd variaciones descriptivas de entre -0.82 y +2.08 kg en las tres
cohortes, manteniendo niveles similares a los iniciales.

Para dotar de validez poblacional a estas divergencias y contrastar formalmente la hipdtesis de trabajo
principal, el foco estadistico se centré en la evaluacion de los efectos principales y el efecto de
interaccion del ANOVA mixto, cuyos resultados completos se exponen en la tabla 3. Este abordaje
permite cuantificar el efecto general del paso del tiempo, las diferencias basales entre intervenciones
y, lo mas importante, si las pendientes de recuperacién difieren de manera estadisticamente
significativa en funcion de la estrategia asignada.

El modelo arrojé hallazgos concluyentes en el dominio perceptivo y psicoldgico. Para la escala andloga
visual, se observo un efecto principal del tiempo muy fuerte, indicando que el dolor disminuy6 de
manera generalizada. No obstante, se corroboré una interaccion Tiempo X Intervencion altamente
significativa y de magnitud fuerte (F(2, 32) =9.67, p <.001, n2=0.377). Las pruebas de comparaciones
multiples por pares (ajuste post-hoc) desvelaron que tanto el masaje deportivo como la recuperacion
activa generan un efecto hipoalgésico significativamente superior al del grupo de control, sin que el
modelo lograra detectar diferencias significativas de eficacia entre el masaje y el ejercicio ligero
intermedio.

En concordancia con lo anterior, la percepcion subjetiva del esfuerzo también evidencidé un efecto
principal del tiempo muy marcado y manifestd un efecto de interaccion global significativo (F(2, 32)
=5.25,p=.011,7n%=0.247). En esta métrica, los contrastes por pares aislaron a la Recuperacién Activa
como la unica modalidad capaz de diferir estadisticamente frente al grupo control en su tasa de

aclaramiento de la fatiga percibida. El Grupo Masaje se instaur6 en un punto medio en la reduccion



del esfuerzo percibido, sin lograr superar el umbral de significancia estadistica en su comparacion

directa contra el reposo pasivo.

Tabla 3.
Resultados del ANOVA mixto para los efectos principales y de interaccion

. Grados de  Estadistico Tamaiio del
Variable Efecto Evaluado Libertad F Valor p Efecto (2)
Efecto principal: 1,32 69.41 <.001* 0.684
Tiempo
. Efecto principal:
Escala analoga ., 2,32 7.04 .003* 0.306
N Intervencion
visual )
Interaccion:
Tiempo x 2,32 9.67 <.001* 0.377
Intervencién
Efecto principal: 1,32 89.76 < 001* 0.737
Tiempo
Percepcién Efecto principal: 2,32 2.4 0.107 0.13
subjetiva del Intervencion
esfuerzo Interaccion:
Tiempo x 2,32 5.25 .011* 0.247
Intervencién
Efecto principal: 1,32 0.03 0.855 0.001
Tiempo
, Efecto principal: 2,32 0.4 0.672 0.025
Salto vertical Intervencion
Interaccion:
Tiempo x 2,32 2.53 0.096 0.136
Intervencion
Efecto principal: 1,32 0.35 0.559 0.011
Tiempo
. [Efcctoprincipal: 2,32 1.01 0.376 0.059
Fuerza maxima Intervencion
Interaccion:
Tiempo x 2,32 0.87 0.43 0.051
Intervencion

Nota: * Estadisticamente significativo a un nivel de p <= .05.

Al adentrarse en la esfera biomecanica y neuromuscular, el analisis de varianza sobre el salto vertical
no presentd un efecto principal del tiempo, confirmando que la simple espera no recupera el salto de
forma natural. Sin embargo, el modelo delimitd6 una marcada tendencia estadistica hacia la
significancia en su interaccion (p = .096), la cual cobra especial relevancia en las ciencias del deporte

al estar respaldada por un tamafio del efecto parcial categorizado como moderado-alto (7%= 0.136).



Esto respalda la observacion descriptiva de que la Recuperacion Activa ejerce un efecto protector sobre
el reclutamiento de unidades motoras rapidas frente al declive observado en las modalidades de masaje
o control. Por su parte, la fuerza méaxima estimada present6 ausencia total de efectos principales o de
interaccion (p = .430, n? = 0.051), reafirmando que las vias metabolicas y neurales que rigen los
levantamientos de maxima intensidad no se ven moduladas significativamente por la intervencion
mecanica externa a corto plazo.

Figura 2.
Medias marginales de la evolucion del dolor en la escala andloga visual

Medias Marginales: VAS (Pre vs Post)

VAS

Grupo
@® Grupo Masaje
W Recuperacién Activa
Control
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Momento

Se observa una caida pronunciada en las pendientes del Grupo Masaje y Recuperacion Activa frente a
la leve disminucién del Grupo Control

Figura 3.
Medias marginales de la percepcion subjetiva del esfuerzo
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La recuperacion activa exhibe la pendiente de descenso mas aguda, evidenciando mayor eficacia en la

eliminacion de la fatiga residual.

Figura 4.
Medias marginales del salto vertical
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Destaca la singular trayectoria ascendente del grupo de Recuperacion Activa, que diverge clinicamente

del declive sostenido en los demds grupos experimentales.

DISCUSION

Los resultados de este estudio muestran que el masaje deportivo redujo significativamente la
percepcion del dolor y la percepcion subjetiva del esfuerzo, pero no generd mejoras inmediatas en el
rendimiento fisico evaluado mediante las pruebas de salto (SJ) y resistencia maxima (RM). Este
hallazgo concuerda con revisiones sistematicas recientes que, si bien respaldan que la eficacia del
masaje para disminuir el dolor muscular de aparicion tardia (DOMS) y mejorar el bienestar general
del deportista, no muestran efectos consistentes sobre la fuerza, la potencia o la resistencia

inmediatamente después de la intervencion (Davis, et al., 2020; Dakic et al., 2023).



Sin embargo, las estrategias activas de recuperacion muestran mayor eficacia que el reposo pasivo en
la modulacion de variables perceptivas posteriores a la fatiga, particularmente en la reduccion del dolor
y de la percepcion subjetiva del esfuerzo. Aunque no se observaron efectos estadisticamente
significativos en las variables de rendimiento neuromuscular, la recuperacion activa evidencié una
tendencia favorable en la preservacion del salto vertical, sugiriendo posibles beneficios funcionales

que deberian ser explorados con muestras de mayor tamaifio (Zhang et al., 2024).

El efecto analgésico y la reduccion de la fatiga percibida pueden explicarse, en parte, por la modulacion
de la excitabilidad motoneuronal a través del reflejo H. Maniobras como la friccion y el amasamiento
superficial, que segun Del Tio (2019) tienen un impacto limitado sobre la masa muscular, pero
favorecen la relajacion, podrian influir en la respuesta de este reflejo. Segin Ruiz (2002), “el reflejo
H consiste en un reflejo monosindptico que resulta de la estimulacion submdxima de las fibras
aferentes IA de un nervio periférico y el registro en un musculo inervado por el nervio estimulado”.
La aplicacion de presion intermitente durante el masaje puede generar un arco reflejo negativo, en el
que las neuronas internunciales bloquean la estimulaciéon de la motoneurona en respuesta a la
activacion de los mecanorreceptores cutaneos (Marroyo, 2022). Este mecanismo reduce la amplitud
del reflejo H, disminuye la excitabilidad neuronal y el tono, y su magnitud dependera de la intensidad

del masaje.

En contraste, el grupo de recuperacion activa mostré mejoras significativas en las pruebas de
rendimiento fisico. El pedaleo a baja intensidad permiti6 mantener la activacion muscular,
favoreciendo la eliminacién de lactato y la restauracion funcional tras el esfuerzo, lo que coincide con
investigaciones que sefialan que el ejercicio activo de baja carga acelera la recuperacion neuromuscular
y preserva el tono dptimo para un segundo esfuerzo (Dupont et al., 2004; Karangmalang, 2024). Este
tipo de actividad ciclica también ha sido descrito como eficaz para reducir el dolor postejercicio y el
DOMS mediante la mayor depuracion de lactato sanguineo, manteniendo la funcionalidad de la placa

motora (Dupont et al., 2004). De hecho, Martin (1998) encontr6é reducciones significativas en la



concentracion de lactato, tanto en valores absolutos como relativos, en un grupo con recuperacion
activa, mientras que los grupos con masaje o reposo no mostraron cambios relevantes, lo que permitid
al primero mantener un rendimiento superior en una segunda prueba. Estos resultados ayudan a

explicar el patron observado en este estudio.

De lo anterior se desprende la relevancia de integrar ambas estrategias en un protocolo de recuperacion
mas completo. Diversos autores proponen que la combinacién de masaje y ejercicio activo podria
optimizar la reduccion del dolor y la fatiga, al tiempo que preserva o mejora el rendimiento fisico,
ajustandose a las necesidades del deportista y al calendario competitivo (Fateev, 2023; Raja & Ismail,

2026).

No obstante, la interpretacion de los hallazgos debe contextualizarse dentro de las caracteristicas del
disefio. Aunque el tamafio muestral fue determinado mediante célculo a priori y permiti6 alcanzar una
potencia estadistica adecuada (1§ = 0,80), esta se estim6 con base en un tamafio de efecto esperado
especifico; por tanto, efectos de menor magnitud en variables de rendimiento podrian no haber sido
detectados. Asimismo, la ausencia de mediciones fisioldgicas objetivas como concentracion de lactato,
electromiografia o velocidad media propulsiva limita la posibilidad de corroborar los mecanismos
metabolicos y neuromusculares propuestos., Finalmente, la evaluacion se centré exclusivamente en
efectos inmediatos, lo que impide establecer si el masaje pudiera generar beneficios diferidos en las

24-48 horas posteriores, como sugieren algunas investigaciones. (Weerapong et al., 2005).

En conjunto, los hallazgos respaldan que el masaje deportivo es eficaz para disminuir el dolor y la
percepcion de esfuerzo, mientras que la recuperacion activa ofrece beneficios inmediatos sobre el
rendimiento fisico. Su combinacién, aplicada estratégicamente, podria representar una alternativa

Optima para la recuperacion deportiva basada en la evidencia.



APLICACIONES PRACTICAS

Con base en los resultados obtenidos, la combinacion de recuperacion activa y masaje podria
considerarse como una estrategia complementaria dentro de protocolos de recuperacion post-ejercicio.
Mientras la recuperacion activa mostrd efectos favorables sobre el rendimiento fisico inmediato, el
masaje evidencio beneficios en la reduccion de la percepcion de dolor y esfuerzo. No obstante, estos
hallazgos se circunscriben a los efectos agudos evaluados en el presente estudio, por lo que se requieren
investigaciones adicionales que analicen su impacto a mediano y largo plazo, asi como su posible

relacidon con variables estructurales o de prevencion de lesiones.

CONCLUSIONES

El masaje deportivo fue eficaz para reducir el dolor y la percepcidn del esfuerzo, aunque sin impacto
inmediato en las pruebas de potencia y fuerza. En contraste, la recuperacion activa mejord
significativamente el rendimiento fisico a corto plazo. Estos hallazgos respaldan la aplicacion de un
modelo de recuperacion combinado y personalizado, en el cual el masaje se utilice para aliviar
molestias y estrés perceptivo, y la recuperacion activa para optimizar el rendimiento neuromuscular.
Ademas, se enfatiza la relevancia de disenar protocolos basados en la evidencia y adaptados al contexto

individual del deportista.
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