
15 

T R E B A L L S O R I G I N A L S 

Activitat 
electromiográfica 

del múscul 
pectoral major en 
els moviments de 

press banca 
inclinada i 
declinada 

respecte el press 
banca horitzontal 

H E R N Á N D E Z - R O D R Í G U E Z , R O B E R T O ( I ) 

G A R C Í A - M A N S O , J U A N M A N U E L ( I ) 

T o u s F A J A R D O , J U L I O (2 ) 

O R T E G A S A N T A N A , F R A N C I S C O (3 ) 

V E G A M E L I A N , F R A N C I S C A ( I ) 

G A L L U D M A R R E R O , I G N A C I O ( I ) 

I . Departamento de Educación Física 
de la U.L.RG.C. 2. Instituto Nacional 

de Educación Física de Barcelona. 
3. Departamento de Morfología 

de la U.L.RG.C. 

CORRESPONDENCIA: 

Depar tamento de Educación 

Física de la U.L.RG.C. 

Á d r e l a : Depar tament d'Educació Física. 

Edifici d'Educació Física. 

Campus Universitar i de Tarifa. 

35017 Las Palmas de Gran Canaria. España. 

Fax: 928-45.88.60 

A P U N T S . M E D I C I N A DE L ' E S P O R T . 1 3 6 : 1 5 - 2 2 

RESUN 

Objectius: Investigar els efectes que, sobre la resposta electromiográfica (EMG) té la 

variado en la ¡nclinació delbanc i espai de les preses (tancat, ampie), durant els exer-

cicis de press ¡nclinat (PBI) (33°) I declinat (PBD) (9°), respecte a la press horitzontal 

(PBH). Métode: Catorze subjetes, semientrenats, van realitzar el test al 75% del IRM. 

Els enregistraments es varen préndre en les porcions clavicular (pe) i esternocostal 

(pe) del pectoral major. Resultáis: Amb presa oberta, (pe): (PBD) ( l i l ,24%; 

p<0,OOI), (PBI) (103,32%; p<0,001) y (PBH) (100%). La (pe) es va activar igualment en 

(PBH) i (PBD), enregistrant-se en (PBI) menors activitats (71 %; p<0,001). Amb presa 

tancada, va haver una tendencia a activar mes la (pe) en els ejereieis de (PBH) (p = 

0,013) i (PBD) (n.s.p = 0,080), no donant-se aquesta tendencia en (PBI). La (pe) no va 

experimentar canvis en variar ia presa. Conclusions: Amb ambdós preses, el (PBD) 

va ésser el que major resposta EMG va presentar en les dues porcions del pectoral. El 

(PBI) es va mostar efectiu en la (pe), pero no per a la (pe). El (PBH) en la (pe) va obte-

nir una resposta EMG inferior a la deis (PBI) i (PBD), tenint en la (pe) una activitat 

EMG sensiblemént inferior al (PBD) ¡ ostensiblement major que en (PBI). 

PALABRAS CLAVE: Pectoral major, Press banca, Electromiografia. 

SUMMARY 

Objective: Investígate the effects of modifying bench inelination and hand spacing (na-

rrow, wide) on the electromyography (EMG) response, during the exercises of incli-

ned press (IBP) (33°) and declinad press (DBP) (9°) v/ith respect to the horizontal 

press (HBP). Method: Fourteen semitrained young men performed the test at 75% 

of IRM. Surfaee electrodes were placed in both the clavicular (cp) and sternocostal 

portlons (sp). Results: With wide grip, (cp): (DBP) (111,24%; p<0,00i), (IBP) 

(103,32%; p<0,00l) and (HBP) (100%).The (sp) v»/as activated in the same way in (HBP) 

and (DBP), but registred lower activity in (IBP) (71%; p<0,00l). Wlth narrow grip the-

re was a tendency to actívate more the (cp) in the exercises of (HBP) (p = 0,013) and 

(DBP) (n.s.p = 0,080), This tendency was not found in (IBP). The (sp) did not experi-

ment ehanges When varying the grip. Conclusions: With both grips, the (DBP) was 

the one which showed a greater EMG response gave in both portíons of the pectoral. 

The (IBP) proved itself showed effective in the (cp), but not in (ep). The (HBP) in the 

(cp) obtained a lower EMG response than that of the (IBP) and (DBP), giving in the 

(sp) a sensibly lower EMG activity than the (DBP) and an ostensibly greater one than 

in(IBP). 

KEY WORDS: Pectoral, Bench Press, Electromyography 
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INTRODUCCIO 

L'entrenament amb peses forma part deis programes 

d'entrenament de la majoria deis esportistes, extenent-se l'a-

plicació a métodes d'entrenament amb sobrecárregues a les 

diferents exigéncies de cada especialitat esportiva. 

Empíricament es sap que la press de banca és un ejercici 

idoni per a l'augment de fonja deis músculs de la part ante

rior del tórax, especialment pectoral major i part anterior del 

deltoides, així com de la musculatura extensora del bra^ (trí

ceps braquial). Es per aixó que és un deis ejercicis mes utilit-

zads per augmentar la forga i aconseguir una important hi

pertrofia d'aquesta musculatura. Amb aquest objectiu, a 

mes de la press de banca horitzontal, s'inclouen en las ruti-

nes d'entrenament les press inclinades, amb la intenció de 

treballar mes la porció clavicular, i les press declinades, amb 

la creencia de que s'aconseguirá incidir mes en les fibres can

dáis de la porció esternocostal del pectoral. 

Cal teñir present que, en els músculs multifuncionals, el 

reclutament d'unitats motores depén, entre d'altres aspectes, 

de la direcció en la qual es realitza un esforg' Aquesta forma 

de produir-se el reclutament també és aplicable al pectoral 

mayor^ havent-se observar també que la porció clavicular 

s'activa mes quan es mou el brag medialment respecte a la 

horitzontaP'''. Igualment, cal considerar el nivell d'entrena

ment i la capacitat de control que l'esportista tingui sobre la 

musculatura en moviment. 

Windhorst i cois (1989), English i cois (1993), Patón i 

Brown(1995), Jensen i Westgaard (1997) i Kernell (1998), 

utilitzen termes com participado neuromuscular, comparti-

mentació muscular, diferenciado funcional, subdivisió funcio

nal o regionalització muscular, per descriure la capacitat que 

té el sistema nervios central per controlar de forma parcial i 

independent zones concretes d'un múscul. Aquest compor-

tament ha estat descrit en diferents grups musculars entre els 

quals es troba el pectoral major'"'". 

D'altre banda, sabem que en ocasions alguns esportistes, 

cercant una major localització del treball muscular, ejecuten 

la press de banca amb modifícacions en les preses. Cal desta

car aquells que fan referencia a la separado de les mateixes 

(presa ampia i presa estreta). Així, Barnett i cois (1995), estu

diaren (EMC) el pectoral major, durant l'ejecució deis tres 

moviments anteriorment dits (press de banca horitzontal, 

press de banca inclinada y press de banca declinada), analit-

zant l'activació de la part clavicular i la porció mitjana ester

nocostal. A mes, observaren les diferencies que es produíen 

quan es realizaren presa estreta (100% 0 Biacromial) i presa 

ampie (200% 0 Biacromial). Els autors veren trobar que la 

porció clavicular es va activar mes durant la press horitzontal 

que en la declinada (18° per sota de la horitzontal), mentres 

que la porció esternocostal es va activar menys en la posició 

declinada respecte a la posició horitzontal i la posició incli

nada (40° sobre la horitzontal). De les dades d'aquest estudi 

es desprén que és en la posició declinada 18° on menys acti-

vitat electromiográfíca se va enregistrar en les dues porcions 

del pectoral major analitzades. Quant a la influencia de les 

preses varen concloure que per a la porció clavicular es do

nen diferencies signifícatives a favor del moviment realitzat 

amb presa estreta, no trobantse diferencies signifícatives en 

la porció esternocostal del moviment amb ambdós preses. 

Glass i Armstrong (1997), en un estudi en el qual és va com

parar la press de banca inclinada (30°) i la press de banca de

clinada (15°), varen concloure que la zona mes caudal de la 

porció esternocostal s'activava mes quan el gesr es realitzava 

en posició declinada, no trobant diferencies signifícatives 

d'activació en la porció clavicular. 

La separado de la presa ve condicionada per l'objetiu de 

l'entrenament i el nivell de l'esportista. Així, Madsen y Me 

Laughlin'^ (1984), assenyalen que els ^í'wer/z/feri'experimen-

tats usen preses mes ampies que els principiants, la qual cosa 

comporta un menor recorregut de la barra durant I'exerdd. 

En un altre treball. Me Laughlin" (1984), suggereix que una 

presa ampie augmentarla el rendiment en aquest tipus de 

moviment (kilograms aixecats), el que albora es reflexa en un 

menor treball efectuat en cada aixecament. També es fa re

ferencia a l'existénda d'una relació positiva entre presa am

pia i la implicado del pectoral i de la presa estreta i la impli-

cació del tríceps, desaconsellant-se aquesta darrera presa per 

aquest motiu. 

Lander i cols"'(1985) indiquen que la presa estreta per-

met generar mes forga a Finid, pero albora impedeix produir 

forga al fínal de l'aixecament. En la mostra utilitzada en la se-

va recerca observen que la presa ampia compromet la prodúc

elo inicial de forga. Preses moderades (diámetre biacromial 

mes el Uarg d'ambdós bracos) semblen mes interessants que 

d'altres preses majors, quan es vol treballar el pectoral major. 

Quant a les accions de la part clavicular i esternocostal 

del pectoral major, está extensament documentat que actúen 

conjuntament quan es tgracta de l'aducció del brag i rotado 

medial de l'espatUa, actuant també com sinergistes en la fle-

xió horitzontal del brag. Peí contrari, s'activen de forma dife

renciada quan el brag está flexionat aproximadament a 60°, 

moment en el qual la porció clavicular actuará com flexora i 

la porció esternocostal com extensora. 

A P U N T S . M E D I C I N A D E L ' E S P O R T . 
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L'objetiu d'aquest estudi és determinar l'activitat mio-

eléctrica de les dues porcions, clavicular i esternocostal, del 

múscul pectoral major durant l'ejecució de tres variants de la 

press de banca quant a inclinació (horitzontal, inclinada 

(33°) i declinada (9°) i dos en quant a l'amplada de la presa 

(ampia i estreta). 

MATERIAL I METODE 

Mostra 

Catorze estudiants d'educació física, es varen oferir com 

a subjectes experimentáis, donant el seu consentiment mit-

jan^ant un document escrit en el qual se'ls informava deis 

objetius i desenvolupament de l'estudi. 

Les característiques deis subjectes varen ésser les se-

güents: 

T a b l a 1 j Característiques de la 

Edat: 

Al(:ada: 

Envergadura: 

Diámetre biacromial 

Pes corporal 

1RM horitzontal 

1 RM inclinada 

1 RM declinada 

Experiencia: 

mostra. 

24,28 años (+/-2,87) 

178,48 cm(+/-5,14) 

I80,7lcm(+/-7, I9 

43,03cm (+/-3,63) 

80,31 kg (+/- 8,63) 

92,75 kg(+/- 18,34) 

79,4 kg(+/- 15,66) 

88,34 kg(+/- 19,12) 

3,36 años (+/-2,40) 

Instruments de valorado 

Es va utilitzar un electromiógraf de dos cañáis (Muscle 

Tester ME 300; Mega Electronics Ltd.), amb una freqüéncia 

d'enregistrament directament intgegrada de 10 dades per se-

gon i canal i valors expresats en microvoltis per segon. Se va 

mesurar i pesar ais subjectes en una báscula tallímetre (Año 

Sayol, modelo Atlántida), calibrada con masses MI, amb 

una precisió de 1 kg per la massa i 1 cm per Tallada. El diá

metre biacromial es va prendre amb un compás de grans diá-

metres (Holtain Ltd). La barra amb la qual es realitzaren els 

exercicis és una barra olímpica a la que es varen afegir uns 

discos metálics (Salter). 

Figura I j Posicions de l'exercici de press de banca: 

Declinada (I); Horitzontal (2); Declinada (3). 

A P U N T S , M E D I C I N A D E L ' E S P O R T . 2 0 0 1 1 3 6 : 1 5 - 2 2 
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Procediment deis tests 

El primer dia s'enregistraran les dades antropométriques 

i es determinaren les preses amb les quals posteriorment tre-

ballaria cada subjecte, peí que es va utilitzar la següent equa-

ció: Aa = [(Envergadura- Longitut interna de la barra 

(13 Icm)) + DBA]. Aquesta distancia és la que ha d'haver en

tre el III i IV dit de cada má en les tres posicions de la press 

banca amb presa ampia. La presa estreta era un 30% menor 

que I'anterior. Es va garantitzar l'exactitut de les preses mit-

jan^ant la utilització d'una cinta métrica que es va col-locar 

en el centre de la barra utilitzada (barra olímpica de la marca 

Salter). 

El IRM es va determinar pels tres moviments de forma 

indirecta. Per aconseguir-ho, després de l'escalfament, els 

subjectes varen realitzar el máxim número de repeticions 

(mai superior a quatre) d'una cárrega préviament fixada. El 

valor final de IRM es va calcular mitjangant l'equació pro

posta per Bryzcki'5(1993): (% 1RM= 1,0278-2,78 x repeti

cions realitzades fíns Ferrada). Aquest protocol té una eleva

da fiabilitat sempre que no es sobrepassin les deu repeti

cions""". 

Dos dies mes tard els voluntaris varen realitzar el proto

col. Préviament es va preparar la pell del múscul pectoral 

dret (afeitat i abrasió, mes neteja amb coto empapat d'alco

hol) per facilitar la coMocació deis electrodes se superficie 

(bipolars d'enregistrament; Blue Sensor, Medicotest, Olstik-

ke, Denmark). Aquests es varen col-locar sobre la porció cla

vicular del pectoral major i sobre les fíbres caudals de la zona 

esternocostal. Ambdos parells d'electrodes es situaren en di-

recció a les fibres musculars de cada porció'*'̂ " 

Cada subjete va realitzar dues series de cinc repeticions 

(75% del IRM) en cada exercici, una con la presa ampia i 

una altra amb la presa raneada, establintse un temps de des-

cans entre series de 4 minuts. Es va sol-licitar que cada aixe-

cament s'ejecutes de manera que el colze estigués totalment 

extés al final del recorregut, a mes de que la barra toques el 

pit al final de la fase de descens (aproximadament en el se-

gon ter^ de la longitut del esternó). Es va controlar el des-

pla^ament del colze i del bra^ de manera que aquests es des-

pla9aven aproximadament en el mateix pía que se desplagava 

la barra, no permetent que s'acostara el colze al eos. 

Análisi de dades 

De les respostes EMG, de les cinc repeticions enregistra-

des en cada serie, se va fer la mitjana deis valors EMG de les 

tres millors repeticions de cadascuna d'elles. Un cop obtin-

guts els promitjos, se calcularen els percentatjes que corres-

ponien ais valors aconseguits en la press banca inclinada i la 

press banca declinada, respecte a les de la press de banca ho-

ritzontal, deduintse d'aquesta manera el percentatge d'acti

vado d'aquests dos exercicis (inclinada i declinada) respecte 

al de referencia (horitzontal). Aquest tractament es va fer 

tant per a la presa oberta com per a la presa raneada. 

Es va plantejar un problema a Fhora de determinar els 

percentatges d'activació de les preses tancades respecte de les 

obertes, perqué només es va calcular la repetido máxima (1 

RM) amb presa oberta. Está descrit que les preses obertes 

augmenten el rendiment en la press de banca, degut princi-

palment a que la distancia recurreguda per la barra és menor, 

disminuint el treball aplicar per un aixecament amb presa 

oberta respecte a la raneada"''^. Aixó fa que el pes máxim ai-

xecat amb presa oberta sigui major que amb la presa tanca-

da. En el nostre cas utilitzem el 75% del IRM de la presa 

ampia per treballar amb la presa estreta, la qual cosa suposa 

que el percentatje real de cárrega utilizada amb la presa estre

ta és quelcom mes gran del 75% d'aquest moviment. 

RESULTATS 

Porció clavicular del pectoral major. Amb presa ampia, la 

porció clavicular es va activar mes en la posició inclinada un 

(103,32%; p<0,001), i en la posició declinada, un (111,24 

%; p<0.001) respecte a la posició horitzontal. Amb presa 

raneada el percentatge d'activitat EMG de la porció clavicu

lar va ésser, en posoció inclinada d'un 93,61%. (p<0,04) res

pecte a l'horitzontal, mentres que en la declinada va ésser un 

103,08% (n.s.) respecte al mateix moviment de referencia. 

Porció esternocostal del pectoral major. S'observa que en la 

press de banca inclinada (33°) la porció esternocostal enre-

gistra valors del 71% (p<0,001) per la presa ampia i un 65% 

(p<0,001) per a la presa raneada respecte a l'activitat enregis-

trada en la press de banca horitzontal. En la press de banca 

declinada (9°) els valors enregistrats en la porció esternocos

tal es troben en un 106% (ns) quan s'ejecuten amb presa 

ampia i en un 100% per a la presa raneada respecte els valors 

en registrats en la press banca horitzontal. 

Les diferencies d'activació enregistrades en el pectoral 

quan es realitzen diferents preses s'enumeren en els següents 

punts: 

A P U N T S . M E D I C I N A D E L ' E S P O R T . 2 0 0 1 13 6 [ 5 - 2 2 
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Figura II J Valors EMG assolits per les porcions clavicular I esternocostal del pectoral major, durant els tres exercicis de press de 

banca (horitzontal, inclinada, declinada) al 75 % del 1RM, con presa ampia. 
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Figura MI J Valors EMG que assoleixen les porcions clavicular i esternocostal del pectoral major durant els tres exercicis de press 

de banca (horitzontal, inclinada, declinada) amb una cárrega submáxima i presa tancada. 
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Porcia clavicular, es va trobar una major activació en la 

press horitzontal amb presa raneada respecte el mateix movi-

ment amb presa ampia (p = 0,013). En la press inclinada, 

racrivitat EMG amb presa raneada va disminuir respecte la 

presa ampia, pero aquesta diferencia no va ésse significativa. 

En la pres declinada es va observar una tendencia a activar 

mes la porció clavicular amb la presa raneada respecte a 

l'ampla (ns; p = 0,08). En la porció esternocostal no s'enre-

gistraren diferencies signifícatives d'activació en cap deis ca

sos estudiat.s. 

T a u l a 11 ) Percentatge d'activitat EMG (%) i grau de significancia (p) respecte a la press de banca hori tzontal . PBI: press de banca 

inclinada. PBD: press de banca aeciinada. 
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Discussió 

Al fer l'análisi de les dades, les quals van ésser recollides 

en una mateixa sessió i sense canviar els electrodes, es va 

comparar l'activitat EMG de les porcions clavicular i esterno

costal durant tres moviments de press de banca (horitzontal, 

inclinada i declinada). Per tal motiu, es va prendre com re

ferencia l'activitat enregistrada en la press horitzontal en ca-

dascuna de les dues preses utilitzades (ampia i tancada). Pos-

teriorment, sempre a partir d'aquest criteri, es va comparar 

l'activitat EMG durant la ejecució deis moviments de press 

inclinada i declinada amb l'activitat del valor de referencia 

(press horitzontal). Per tant, s'ha de subratUar que, en el pre-

sent estúdi, s'estant descrivint les diferencies en el comporta-

ment EMG de les porcions estudiadas en distints plans de 

treball i no el percentatje de resposta EMG que s'aconsegueix 

per realizar una serie amb una cárrega submáxima, la qual co

sa podría portar a un error en la interpretació de les dades. 

Si s'analitza de forma integral cadascun deis exercicis in-

vestigats, és a dir, tenint en compte la resposta EMG de les 

dues porcions analitzades (clavicular, esternocostal), pot ob-

servar-se que en la press inclinada(33°) amb presa ampia, la 

porció clavicular s'activa un 3 % mes (p<0,001) que quan 

s'ejecuta el mateix moviment en posició horitzontal. Aquest 

comportament coincideix amb les dades aportades per Bar-

nett i cois" (1995), els quals rrobaren diferencies signifícati

ves d'activació en la porció clavicular quan el moviment es 

realitzava en una posició inclinada (40°) i es comparava amb 

la horitzontal. En la mostra estudiada es va trobar una me

nor activitat de la porció esternocostal, on l'enregistrament 

EMG només va assolir valors del 7 1 % (p<0,001) respecte a 

la press horitzontal, confirmant-se que la porció esternocos

tal duranr l'ejecució d'una press inclinada (33°), s'activa 

molt per sota deis valors enregistrats en la press de banca ho

ritzontal, la qual cosa també está d'acord amb els resultats 

obtinguts en l'estudi de Barnett y cois" (1995). 

Seguint amb la comparado deis nostres resultats amb els 

de Barnett i cois" (1995), cal assenyalar que existeixen com-

portaments diferents quan s'analitzen els moviments de 

press inclinada respecte la declinada. Aquests autors troben 

que la porció esternocostal s'activa menys intensament quan 

el subjete está declinat, el que no coincideix amb les dades 

del nostre estudi, on es troba un enregistrarnent molt mes 

intens d'aquesta porció del pectoral (p<0,001). No obstant, 

cal assenyalar que l'angle que té el tronc és diferent per 

aquests dos estudis (+40°; -18° vs +33°;-9°) la qual cosa po

dría ésser la causa deis comportaments diferents. Aquesta 

possibilitat també l'assenyala Shelvin i cois' (1969) i Basma-

jian i De Luca^ (1974), el quals apunten una diferencia en el 

reclutament d'unitats motores en músculs multifuncionals 

dependent de la direcció en la qual es realitza un esfor^ per 

la qual cosa cal assenyalar les inclinacions distintes usades en 

aquests estudis, donant lloc a treballs musculars realitzats en 

diferents plans. En un altre estudi de similars característi-

ques realitzat per Glass i Armstrong'" (1997) es pot observar 

com aquesta major activació de la porció esternocostal du

rant la press declinada que s'havia descrit en el nostre estudi 

també es repeteix amb la mostra utilitzada per aquests au

tors, on la posició del eos és mes semblant (+30°;-15°). 
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Quan s'analitza la resposta EMG en funció de la separa

d o que teñen les preses de la barra, s'observa en la mostra 

utilitzada que el comportament durant la press de banca in

clinada no respon al que es podia esperar. Tradicionalment 

aquest moviment s'utilitza per enfortir la part superior del 

pectoral major, pero en el nostre cas la porció clavicular 

mostra una activació menor (93% p<0,04) que quan el mo

viment es realitza en posició horitzontal. No obstant, aquest 

comportament esperar sí que apareix amb la presa ampia 

(103%; p<0,001). Respecte a la porció esternocostal s'ha 

d'assenyalar que la seva activació és molt petita en la press 

inclinada (65%; p<0,001), amb independencia de la separa-

ció de les preses. 

En la press declinada s'observaren una serie de comporta-

ments que podrien ésser interessants per a la planificado de 

cáregues d'entrenament en aquesta musculatura. Quan el 

moviment es realitza amb presa ampia s'observa que l'activi-

tat de la porción clavicular és un 1 1 % (p<0,000) superior a 

la que s'assoleix en la posició horitzontal. En contraposició 

Barnett i cois" (1995), troben que durant la press declinada 

(18°) els subjectes de la seva mostra no activen de forma in

tensa aquesta part del pectoral, estant fins i tot per sota de 

les activitats aconseguides en la press horitzontal. Per la seva 

part, Glass y Armstrong"'(1997), trobaren que les respostes 

en la porció clavicular durant la press declinada eren tan re-

Uevants com les que es produien en la press inclinada. Des 

del punt de vista práctic, no s'ha de despreciar cap exercici, 

o donar exclusivitat a un determinar, ja que possiblement 

poden existir unitats motores que s'activen en la press incli

nada i en cap altre moviment malgrat els enregistraments 

EMG siguin majors. 

Respecte a la porció esternocostal, durant la realització 

de la press declinada, hem d'assenyalar que els valors EMG 

eren iguals (100%; ns) respecte a l'activació de la press horit

zontal, la qual cosa porta a pensar que, en el nostre estudi, la 

porció esternocostal es pot activar, en aquesta posició, en la 

mateixa proporció que ho fa en la press horitzontal. Segons 

Barnett y cois" (1995), la porció esternocostal s'activa 

menys en la press declinada respecte a l'horitzontal, encara 

que amb un angle molt mes elevat que obliga a l'ejecutant a 

situar-se en una posició bastant compromesa. Es rar trobar 

en el mercar aparells específics per a aquest moviment en el 

qual la inclinado (declinado) superi els 10°, malgrat que 

aquelles persones que utilitzen els anomenats bañes romans 

utilizats per enfortir la musculatura abdominal poden acon-

seguir majors inclinacions. Entenem que és necessari desta

car que la press declinada amb presa estreta permet activar 

molt intensament la porció clavicular del pectoral major, 

arribant en el nostre estudi a assolir enregistraments un 

10% superiors (p<0,001) respecte a la press inclinada. La 

porció esternocostal es va activar un 6% (ns) mes respecte a 

la posició horitzontal amb presa raneada. 

Quan es comparen els dos tipus de presa, es va poguer 

comprovar com la separado estreta de la presa s'aconsegueix 

una activació mes intensa de la porció clavicular en dos deis 

rres moviments analitzats (horitzontal: p = 0.013; declinada: 

p = 0.080). Resultats similars obtenen Barnerr y cois" 

(1995), els quals troben que existeix una tendencia a activar 

mes la porció clavicular amb les preses tancades, no enregis-

tranr en el seu estudi diferencias significatives per a la por

ción esternocostal. Aixó es pot interpretar com una major 

soMicitació d'aquesta musculatura quan la presa está tanca-

da, la qual cosa contradiu el que diuen alguns entrenadors i 

que és referenciat por Me Laughlin" (1984), el qual defén 

que existeix una major implicado del pectoral amb preses 

ampies. 

Pero no hem d'equivocar-nos en l'análisi d'aquests resul-

rats. El rreball total realitzat per rots els grups musculars que 

intervenen en aquest moviment és major quan el recorregut 

sobre el qual treballen és mes gran i el temps d'aplicació de 

la for^a és major. En aquest sentit, el tríceps braquial inrer-

vendrá en un major rang de moviment de I'articuladó del 

colze quan la presa durant la press de banca és mes estreta al

bora que el pectoral major haurá de fer un major rreball al 

realitzar l'húmer un major recorregut angular. Aixó no ha 

d'interpretar-se igual que el grau d'activació eléctrica que té 

dita musculatura. 

CONCLUSIONS 

La press inclinada amb presa ampia és un exercici signi-

ficativament mes eficaí; per activar la porció clavicular del 

pectoral major que la press horitzontal. No obstant, en la 

mostra utilitzada es trobaren dificultats per acrivar la zona 

baixa esternocostal, respecte a la press horitzontal. La press 

declinada amb presa ampia va demostrar major eficiencia 

per a la zona clavicular, ja que respon amb majors diferen

cies d'acrivació que la press inclinada, aconseguint a mes en 

la zona esternocostal una respuesta EMG tan elevada com 

l'enregistrada en la press horitzontal. Per tant, el moviment 

de press declinada amb presa ampia va ésser el moviment 

deis estudiats amb dita presa, que mes va exigir les zones 

clavicular i esternocostal de la musculatura del pectoral 

major. 
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Amb presa tancada, la press declinada també és el movi-

ment amb mes capacitar per activar les porcions clavicular i 

esternocostal del pectoral major. Per ordre d'eficácia li segui

rla la press horitzontal, ja que la press inclinada no assoleix 

valors EMG tan alts, ni en la porció clavicular i molt menys 

en l'esternocostal. Amb la mateixa presa (tancada) l'activitat 

EMG en la porció clavicular va ésser signifícativament ma

jor durant l'ejecució del exercicis de press horitzontal i decli

nada, respecte ais mateixos moviments amb presa ampia. 

Tanmateix, l'activitat en la porció clavicular va disminuir 

durant el moviment de press inclinada amb presa tancada, 

respecte al mateix exercici amb presa ampia. 

Durant la realització deis tres moviments estudiats amb 

ambdues preses, no es trobaren diferencias en l'activitat 

EMG de la zona baixa. 

Una característica de la porció clavicular va ésser que en 

tots els exercicis de l'estudi es va obtenir una activitat EMG 

alta i que les diferencias entre els exercicis, malgrat ésser signi-

ficatives, no van impedir que s'activara intensament en els 

distints moviments. Per tant, podem afirmar que, en aquest 

estudi, la porció clavicular s'activa intensament en cadascun 

deis moviments estudiats. Peí contrari, es trobaran majors di-

ficultats per activar la zona esternocostal, com demostren els 

enregistraments EMG baixos, malgrat que tal comportament 

presenta diferencies importants entre els subjetes de la mostra 

estudiada. Es va trobar una elevada diferencia en l'activació 

d'aquesta zona durant l'exercici de press inclinada, en la qual 

l'activitat va ésser molt baixa, responent amb major activado 

durant els exercicis de press horitzontal i press declinada. 
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