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Guia Clinica de Evaluacion de la Fuerza Muscular

GUIA CLINICA
PARA EVALUAR

LA FUERZA
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DESCARGALA GRATIS

Introduccion

Evaluar la fuerza muscular es una herramienta esencial en la practica kinesioldgica. Permite
valorar el estado funcional de los musculos, planificar estrategias de tratamiento, monitorear
progresos y prevenir complicaciones como las contracturas. Esta guia resume los pasos
practicos, la escala de valoracidn muscular, consideraciones clinicas clave y un cuadro sinéptico
para uso rapido en consultorio o a domicilio.

Escala de Valoraciéon de la Fuerza Muscular (0 a 5)

GRADO 5 — Fuerza Normal
Movimiento completo contra la gravedad y contra resistencia maxima aplicada por el
evaluador.

GRADO 4 - Fuerza Buena
Movimiento completo contra la gravedad y contra una resistencia moderada.

GRADO 3 - Fuerza Débil
Movimiento completo solo contra la gravedad. No tolera resistencia.

GRADO 2 - Fuerza Pobre
Movimiento completo con gravedad eliminada (posicion horizontal, sin que la gravedad se
oponga al movimiento).
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GRADO 1 - Fuerza Residual
Contraccion muscular visible o palpable sin movimiento articular.

GRADO 0 - Fuerza Nula
No hay contraccion visible ni palpable. Paralisis completa.

Cuadro Sindptico de la Escala MRC

Grado Descripcién Capacidad Funcional

5

4

Fuerza Normal Movimiento completo contra gravedad + resistencia maxima
Fuerza Buena Movimiento completo contra gravedad + resistencia moderada
Fuerza Débil Movimiento completo solo contra gravedad

Fuerza Pobre  Movimiento completo con gravedad eliminada

Fuerza Residual Contraccion visible/palpable sin movimiento

Fuerza Nula Pardlisis completa, sin contraccion

Procedimiento Clinico Paso a Paso

1.

2.

Identificar la accién primaria del musculo o grupo muscular a evaluar.

Colocar al paciente en una posicion que favorezca esa accidn y permita observar el
movimiento.

Solicitar un movimiento activo y observar si puede vencer la gravedad.
Si logra movimiento contra gravedad, aplicar resistencia progresiva segun tolerancia.
Comparar con el lado contralateral si es posible.

Registrar el grado correspondiente utilizando la escala de 0 a 5.

Consideraciones Practicas

El grado clave para determinar funcionalidad es el Grado 3, ya que implica que el
paciente puede usar esa parte del cuerpo en el espacio.

Por debajo del grado 3, se deben considerar dispositivos de asistencia como férulas,
soportes o ejercicios en plano horizontal.

Las articulaciones con musculos de grado menor a 3 son mas propensas a desarrollar
contracturas, por lo que requieren atencidn preventiva.

La evaluacién debe ser sistematica y repetible, especialmente si diferentes
profesionales trabajan con el mismo paciente.
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e LosgradosO,1, 2y 3 deben ser consensuados entre evaluadores para mantener
coherencia. Para los grados 4 y 5, puede haber diferencias segun la experiencia clinica
y la fuerza aplicada como resistencia.

@ Algoritmo Clinico para Evaluacién de la Fuerza Muscular

@ 1. Identificar el musculo o grupo muscular a evaluar
e Verificar su accion principal.

e Consultar atlas anatémico si es necesario.

@ 2. Colocar al paciente en posicién adecuada
e Asegurar que la postura permita la manifestacion de la accion principal del musculo.

e Estabilizar segmentos proximales para evitar compensaciones.

@ 3. Solicitar movimiento activo
» ¢Hay movimiento contra la gravedad?
e Si - avanzar a prueba con resistencia manual.

e No - probar con gravedad eliminada (posicion horizontal).

@ 4. Aplicar resistencia manual (si corresponde)
= ¢Tolera resistencia completa?
. Si - Grado 5: Fuerza Normal
= ¢Tolera resistencia moderada?
. Si - Grado 4: Fuerza Buena
= ¢No tolera resistencia, pero hay movimiento completo contra gravedad?

. -> Grado 3: Fuerza Débil

@ 5. Si no hay movimiento contra gravedad
» ¢Hay movimiento completo con gravedad eliminada?
. Si - Grado 2: Fuerza Pobre

= ¢Hay contraccidn visible o palpable sin movimiento?
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. Si - Grado 1: Fuerza Residual
= ¢No hay contraccion visible ni palpable?

. Si - Grado 0: Fuerza Nula

6. Registrar grado, lateralidad y observaciones clinicas
e Comparar con el lado contralateral.

e Documentar limitaciones o signos asociados (dolor, fatiga, espasticidad).

Protocolo Practico de Evaluacion Manual de la Fuerza Muscular
Objetivo

Valorar la capacidad del musculo o grupo muscular para generar fuerza, utilizando la escala
MRC (0-5).

& Materiales necesarios
e Camilla o silla estable
e Registro clinico o planilla de evaluacién
e Anatomia funcional a mano (si es necesario)
ﬁ Pasos del protocolo
1. Informar al paciente: explicar el procedimiento y pedir colaboracidn activa.

2. Ubicar al paciente en posicidn estandar para cada grupo muscular (segun accién
principal).

3. Pedir contraccidn activa voluntaria contra gravedad.

4. Observar si hay movimiento y valorar rango.

5. Aplicar resistencia manual progresiva si hay movimiento contra gravedad.
6. Comparar con el lado contralateral, si no estd comprometido.

7. Palpar contraccion muscular si no hay movimiento observable.

8. Registrar el grado correspondiente y repetir segun necesidad.

@ Tips para aplicar el algoritmo y el protocolo
e Siempre comenzar con el lado sano para tener referencia.
e Evitar compensaciones: estabilizar el tronco o miembros para evaluar correctamente.

e Sino estas seguro entre dos grados, elige el menor hasta confirmar.
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e Repeti la evaluacién ante cambios clinicos, dolor o fatiga.

e Documentd cada evaluacion con fecha y lateralidad.

% Consideraciones Practicas en la Evaluacion de la Fuerza Muscular

La evaluacién manual de la fuerza es una técnica valiosa, pero también sensible a multiples
factores clinicos y contextuales. A continuacion, se detallan consideraciones clave que todo
kinesidlogo o profesional de la rehabilitacién debe tener en cuenta para asegurar una
evaluacion valida, reproducible y util para la planificacién terapéutica:

< 1. El valor clinico del grado 3

El grado 3 es el punto de corte funcional: si un paciente logra mover un segmento contra la
gravedad, ese movimiento puede integrarse en tareas de la vida diaria. Por eso, identificar si un
musculo o grupo muscular alcanza ese grado es prioritario. Si el musculo no alcanza grado 3, se
debe pensar en:

e Ejercicios en plano horizontal o con asistencia.
e Soportes externos (férulas, sling, ortesis).

e Prevencidén de atrofia, desuso o contracturas.

<€ 2. Precision en los grados bajos (0-1-2)

Los grados 0, 1y 2 requieren una observacién minuciosa y una buena sensibilidad tactil. Es
fundamental:

e Palpar adecuadamente el vientre muscular o el tendén.
e Evitar confundir fasciculaciones o reflejos con contraccién voluntaria.
e Posicionar al paciente de forma que la gravedad no intervenga.

e Registrar claramente si la contraccion es visible, palpable o ambas.

<€ 3. Resistencia y variabilidad en los grados altos (4-5)

Los grados 4 y 5 dependen en gran parte de la experiencia del evaluador y de la cantidad de
resistencia aplicada. Por eso:

e No todos los profesionales aplican la misma fuerza: la experiencia mejora la
consistencia.

e La comparacién contralateral (lado sano) es clave en pacientes con lesiones
unilaterales.

e En adultos mayores o personas desentrenadas, puede haber debilidad fisioldgica: un
“4” puede ser funcionalmente normal para su grupo etario.
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< 4. Condiciones que interfieren con la evaluacién

Diversos factores pueden alterar la validez del test muscular:

Dolor agudo: inhibe la contraccidon voluntaria.

Espasticidad o flacidez: comunes en pacientes neurolégicos, modifican el patrén de
respuesta.

Fadiga: en pacientes con enfermedades crénicas, EPOC o pos-COVID, puede haber
fuerza variable en el dia.

Motivacion y comprension: en pacientes pediatricos o con deterioro cognitivo, es
posible que no colaboren adecuadamente.

<€ 5. Reproducibilidad y documentacion

Para que la evaluacién tenga valor clinico y evolutivo, es indispensable:

Repetir las condiciones de prueba (posicion, instrucciones, resistencia).
Registrar lado, musculo evaluado, grado y observaciones.
Indicar si el test fue limitado por dolor, fatiga o espasticidad.

Utilizar siempre la misma escala (MRC 0 a 5) y compartir criterios con el equipo de
salud.

<€ 6. Importancia de la evaluacién seriada

Una Unica evaluacion es util, pero su valor se multiplica cuando se compara con otras en el

tiempo. Permite:

Valorar progreso terapéutico.
Ajustar cargas y ejercicios.
Detectar complicaciones (atrofia, fatiga, regresion funcional).

Comunicar hallazgos objetivos al equipo interdisciplinario.

Recomendaciones Finales

Evaluar de manera bilateral siempre que sea posible para aprovechar la asimetria
funcional como criterio clinico.

Aplicar resistencia con control y en progresion. No forzar ni provocar dolor.

El contexto es clave: considerar si hay dolor, espasticidad, inhibicién por miedo o fatiga.
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e No olvidar complementar esta escala con observacion funcional (ej. subir escaleras,
levantar objetos).

e Elentrenamiento y la experiencia del examinador aumentan la precision de la
evaluacion. Siempre registrar grado y fecha.

Cierre

La evaluacién manual de la fuerza muscular es un procedimiento clinico confiable, rdpido y
econdmico. Su correcta aplicacidn mejora la precisién diagndstica, permite establecer objetivos
realistas y personaliza la rehabilitacién. Con practica y criterio, esta herramienta potencia el rol
del kinesidlogo en la atencidn integral del paciente.



