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RESUMEN 

Objetivo: El objetivo de esta revisión bibliográfica consistió en conocer la actividad electromiográfica 

(EMG) de la musculatura del cuádriceps en diferentes ejercicios de fuerza. 

Método: La búsqueda tuvo lugar entre octubre de 2024 y febrero de 2025, se utilizó una estrategia de 

búsqueda PICO y se crearon los diferentes motores de búsqueda para las siguientes bases de datos 

(PubMed, Scopus, SportDicuss, Embase). Para la evaluación de la calidad de los estudios, se empleó la 

escala PEDro, y se siguió las recomendaciones de la declaración PRISMA 2020 para el estudio de las 

publicaciones realizadas en los últimos 10 años (2014-2024). 

Resultados: Un total de 6 estudios fueron incluidos en esta revisión en los que se observó que el vasto 

lateral fue el músculo más analizado (%). En relación a los ejercicios, la sentadilla y el peso muerto los 

fueron los ejercicios más estudiados donde la intensidad más trabajada fue de 10RM. Por otro lado, el 

recto femoral tuvo su mayor activación EMG media (93.8%) en el ejercicio de extensión de pierna en 

Contracción Isométrica Máxima Voluntaria (MVIC), el vasto lateral con la sentadilla (124.22%) y el 

vasto medial en la prensa (92.9%).  

Conclusión: Los resultados demuestran que los músculos que forman parte del grupo muscular 

cuádriceps tienen una activación diferente dependiendo del ejercicio. 

Palabras clave: Cuádriceps femoral, deportista, ejercicio, EMG. 
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ABSTRACT 

Objective: The aim of this literature review was to examine the electromyographic (EMG) activity of 

the quadriceps muscles during different strength exercises. 

Method: The search was conducted between October 2024 and February 2025 using a PICO-based 

strategy. Search engines were created for the following databases: PubMed, Scopus, SportDiscus, and 

Embase. The quality of the studies was assessed using the PEDro scale, and the review followed the 

PRISMA 2020 guidelines for studies published in the last 10 years (2014–2024). 

Results: A total of 6 studies were included in this review. The vastus lateralis was the most frequently 

analyzed muscle (%). Regarding the exercises, the squat and deadlift were the most studied, with 10RM 

being the most commonly used intensity. The rectus femoris showed its highest mean EMG activation 

(93.8%) during the leg extension exercise in Maximum Voluntary Isometric Contraction (MVIC), the 

vastus lateralis during the squat (124.22%), and the vastus medialis during the leg press (92.9%). 

Conclusion: The results indicate that each muscle within the quadriceps group shows different levels of 

activation depending on the exercise performed. 

Keywords:Quadriceps femoris, training status, exercise, EMG. 
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1 INTRODUCCIÓN 

El entrenamiento de fuerza ha demostrado ser una de las intervenciones más eficaces no solo para 

mejorar el rendimiento deportivo, sino también para la prevención de lesiones (1-3). En personas 

entrenadas, las adaptaciones neuromusculares, metabólicas y estructurales inducidas por este tipo de 

entrenamiento presentan características diferenciales respecto a las observadas en sujetos no entrenados 

(4,5), lo que exige enfoques específicos tanto en la planificación de los ejercicios como en la selección 

de los métodos de evaluación (6). 

Dentro del entrenamiento de fuerza, los músculos que conforman el grupo muscular cuádriceps femoral, 

como son el recto femoral, vasto lateral, vasto medial y vasto intermedio (7,8), desempeñan un papel 

esencial en la extensión de rodilla, la estabilización de la articulación y la producción de fuerza en 

acciones funcionales como la carrera, el salto o el levantamiento de cargas (9-11). En individuos 

entrenados, optimizar el trabajo de estos músculos requiere un conocimiento preciso sobre qué ejercicios 

inducen una mayor activación muscular y en qué tipo de condiciones (6). No obstante, aunque se han 

publicado numerosos estudios que analizan esta actividad, los resultados varían según la técnica, la 

intensidad, el número de repeticiones o la experiencia del sujeto (12,13). 

Ante esta necesidad de poder analizar la actividad del cuádriceps, la electromiografía de superficie 

(EMG) se ha consolidado como herramienta objetiva para cuantificar la activación del cuádriceps 

durante distintos ejercicios (14,15). Se considera especialmente útil para comparar la activación entre 

diferentes ejercicios cuando se expresan como porcentaje de la contracción isométrica voluntaria 

máxima (MVIC) (16-18). Esta normalización permite comparar con fiabilidad diferentes ejercicios, 

ángulos, intensidades y estados de fatiga (15,19,20). Esta información resulta esencial para ajustar 

progresiones de carga a objetivos deportivos o terapéuticos (21-23). Sin embargo, a pesar del creciente 

número de publicaciones sobre este tema, existe una falta de consenso sobre qué ejercicios son más 

efectivos para activar los distintos músculos que conforman el grupo muscular cuádriceps en sujetos 

entrenados (24). 
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Además, en la mayoría de los estudios existentes, los participantes no siempre presentan niveles 

homogéneos de experiencia, lo que limita la aplicabilidad de los resultados en entornos deportivos o 

clínicos donde se requiere un control más preciso del estímulo neuromuscular (25). La heterogeneidad 

de los protocolos, las diferencias en la colocación de los electrodos o el uso de cargas no comparables 

entre investigaciones complican la interpretación conjunta de los datos y generan controversias sobre 

cuáles son los ejercicios más indicados para maximizar la activación del cuádriceps. 

1.1 Objetivo 

Ante esta situación, se planteó realizar una revisión de la literatura científica para poder conocer la 

actividad EMG de los músculos del cuádriceps en diferentes ejercicios.  

 

2 MATERIAL Y MÉTODO 

2.1 Diseño del estudio 

El presente trabajo de fin de Grado consiste en una revisión bibliográfica concreta, estructurada y crítica 

para conseguir los objetivos marcados en el apartado anterior. Para ello se siguió la normativa 

establecida por la declaración expresa PRISMA (Preferrend Reporting Items for Systematics Review 

and Meta-analyses). 

2.2 Fuentes documentales consultadas 

La fecha de la búsqueda se realizó entre los meses de octubre de 2024 y febrero del 2025. Se utilizaron 

un total de 4 bases de datos PubMed, Scopus, Embase y SportDiscus. Esta revisión fue aprobada por el 

OIR, TFG COIR: TFG.GFI.VMP.DSS.241117. 
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2.3  Estrategia de búsqueda y método 

Para la realización de este trabajo final de Grado se ha utilizado una metodología basada en la realización 

de una exhaustiva búsqueda de artículos científicos. En primer lugar, y la más utilizada, ha sido la base 

de datos Scopus, seguido de PubMed, SportDiscus y Embase. 

Las palabras clave utilizadas, siempre combinadas entre ellas mediante los operadores booleanos 

“AND” o “OR” fueron las siguientes: 

(Quadriceps muscle OR quadriceps muscles OR quadriceps femoris OR rectus femoris OR vastus 

medialis OR vastus lateralis OR Knee extensors OR Hip Flexors) AND (Trained man OR trained men 

OR trained male OR trained woman OR Trained women OR trained female) AND (Leg Press OR 

Spanish squat OR leg extension OR Barbel lunge OR step-up OR dead-lift OR deadlift OR Single-leg 

squat OR bulgarian squat OR squat* OR lunge* OR Isoinertial Training) AND (Muscle activity OR 

muscle activation OR electromyography OR electromyographical OR electromyographic OR 

electromyogram OR surface electromyography OR sEMG OR EMG) 

Por otro lado, se utilizó el siguiente operador booleano “AND NOT” con los siguientes términos: 

“disese” OR “elderly” OR “infant” OR “diet*” OR “supplementation” OR “sedentary” OR “non-

athlet*” OR “Pain*” OR “Hormon*” para poder cumplir con los criterios de inclusión y exclusión. 

Todos estos términos fueron elegidos y combinados entre ellos siguiendo el modelo proporcionado por 

la estrategia PÌCO. 

2.4 Selección de artículos 

     1. Criterios de inclusión: 

Los criterios de inclusión utilizados para este trabajo fueron los siguientes: 

- Pacientes adultos (18-65 años) 

- Pacientes sanos 

- Estudios publicados desde el año 2014 hasta 2024. 

- Artículos en inglés o español. 
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- Estudios que utilicen electromiografía de superficie 

- Proporcionar datos normalizados por MVIC. 

- Evaluación de ejercicios de fuerza con resistencias o autocarga que impliquen cualquier 

musculatura del cuádriceps femoral 

- Mínimo 6 meses de experiencia. 

2. Criterios de exclusión: 

Artículos repetidos en diferentes bases de datos. 

- Revisiones sistemáticas 

- No proporcionan datos sobre el porcentaje de activación. 

- No especifica el método de normalización llevado a cabo. 

- No especifican la experiencia en ejercicios de fuerza. 

2.5 Filtros realizados en la búsqueda 

En las cuatro bases de datos; Pubmed, Scopus, Embase y SportDiscus, como filtros se seleccionan 

únicamente artículos en español o inglés y los artículos publicados en los últimos 10 años (2014-2024). 

Por otra parte, se seleccionan diferentes tipos de estudio para así poder observar diferencias entre los 

resultados finales. 

2.6 Proceso de identificación y selección de los estudios 

Primero se realizó una búsqueda en las distintas bases de datos utilizando el motor de búsqueda 

mencionado anterior y posteriormente se aplicó los filtros del idioma, que estén en español o inglés; y 

que la fecha de publicación de dichos artículos sea en los últimos 10 años. 

Seguidamente se utilizará la herramienta para la gestión de referencias bibliográficas, para poder 

encontrar los artículos que se encuentren repetidos entre las diferentes fuentes. 

Por último, se valorará los diferentes artículos mediante la lectura de sus títulos y abstracts y que 

cumplan con los diferentes criterios de inclusión mencionados anteriormente. 
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2.7 Extracción de datos 

Para responder a los objetivos propuestos se extrajeron datos de los estudios incluidos como: autor/es, 

título, año de publicación, tipo de estudio, objetivo, criterios de inclusión, número de la muestra, edad 

media, país, resultados, conclusiones y limitaciones. 

 

3 RESULTADOS 

3.1 Proceso de identificación y selección de los estudios 

El número de artículos que apareció en la primera búsqueda, sin el uso de los diferentes filtros que se 

han mencionado en el apartado anterior fueron un total de 398 artículos. Una vez aplicados los diferentes 

filtros el número se redujo a un total de 231 artículos (128 Scopus, 39 Pubmed, 33 SportDicuss y 31 

Embase) (Figura 1). 

Para poder valorar la bibliografía repetida se usó el gestor de referencias bibliográficas Mendeley, en el 

que se hallaron un total de 59 artículos repetidos. 

Una vez terminado el proceso de eliminación de artículos repetidos, comenzó la lectura de títulos y 

abstracts, en el que se seleccionaron un total de 83 artículos para su lectura completa, de los cuales solo 

cumplieron con los criterios de inclusión 9. 

Tres artículos fueron eliminados; uno porque no especificaba la edad de los participantes del estudio y 

los otros dos por no especificar el tiempo de experiencia entrenando de los participantes del estudio.  

Finalmente, nos quedamos con un total de 6 artículos para hacer esta revisión bibliográfica. Todos los 

seleccionados son estudios transversales. 
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 Figura 1. Diagrama de flujo 

3.2 Riesgo de sesgo de los estudios incluidos 

Para valorar el riesgo de sesgo de los estudios se utilizó la escala PEDro (Tabla 1). Todos los artículos 

cumplieron con un seguimiento adecuado, asignación oculta, análisis con intención de tratar, 

comparación entre grupos, variabilidad y medidas puntuales. 
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Sin embargo, 1/6 de los estudios no hicieron una asignación aleatorizada (27). Además, todos los 

trabajos incluidos no presentaron cegamiento en pacientes, terapeutas ni evaluadores. 

5/6 estudios mostraron una buena calidad metodológica con una puntuación de 7/10 (26,28-31), mientras 

que 1/6 de los estudios mostró una calidad aceptable con 6/10 (27).  

TABLA 1. Escala PEDro 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

3.3 Características de la muestra empleada 

Los 6 estudios sumaron un total de 88 participantes, de los cuales en el 54.5% fueron mujeres y el 45.5% 

restante fueron hombres (Tabla 2). La mayoría de los sujetos tenían una edad comprendida entre 20.8 ± 

1.5 (27) años hasta 28.7 ± 9.3 años (29) (Tabla 2). En todos los casos, se reclutaron individuos con 

experiencia previa en entrenamiento de fuerza, variando desde los 6 meses (26) hasta los 8 ± 5.9 años 

de experiencia (27) (Tabla 2). 
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La procedencia de los participantes fue principalmente en un 33.3% neozelandés (30,31), en un 16.7% 

de Estados Unidos (26), en un 16.7% de Reino Unido (28) en un 16.7% Brasil (29) y en un 16.7% 

Noruega (27) (Tabla 2). 

TABLA 2. Características de la muestra empleada 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

3.4 Resultados encontrados 

3.4.1 Músculos analizados en los estudios seleccionados 

El músculo más analizado fue el vasto lateral (27,28,30,31) apareciendo en el 66.7% de los estudios, 

seguido del recto femoral (26,27,29) en un 50% de los estudios y por último el vasto medial con 33.3% 

(27,28) (Tabla 3). 

3.4.2 Principales ejercicios estudiados 

Los ejercicios que más aparecieron fueron la sentadilla en un 33.3% (30,31) y de peso muerto (26,28) 

en un 33.3% de los artículos, seguidos por los ejercicios estocada en un 16,7% (29), hip thrust 16,7% 

(30) y extensión de pierna 16,7% (27) (Tabla 3). 
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TABLA 3. Actividad EMG 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

VL= Vasto lateral; VM= Vasto medial; RF= Recto femoral 
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3.4.3 Activación EMG de los músculos y ejercicios 

Se encontró dos tipos de activación analizadas, la activación media en el 100% de los artículos (26-37) 

y la activación pico en el 66.7% (26,28,30,31) (Tabla 3). 

El ejercicio que mayor activación media consiguió en el músculo recto femoral fue el ejercicio de 

extensión de pierna (27), seguido de los ejercicios de estocada (29), prensa (27) y peso muerto (26). Por 

otro lado, la activación pico para este músculo solo se analizó en los ejercicios de peso muerto (26) 

(Figura 2).  

 

 

 

 

 

 

                                                Figura 2. Actividad EMG del recto femoral 

Para el vasto lateral fue la sentadilla (30,31) el ejercicio que más actividad EMG produjo, seguido por 

los ejercicios de prensa (27), hip thrust (30), extensión de pierna (27) y peso muerto (28). Además, se 

analizó su activación EMG máxima y se observó que la sentadilla (30-31) también fue el más activado 

por delante del hip thrust (30) y del peso muerto (28) (Figura 3).  
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                                                 Figura 3. Actividad EMG del vasto lateral 

Por último, en el músculo vasto medial el ejercicio que mayor actividad EMG media produjo fue el 

ejercicio de prensa (27), y seguidamente los ejercicios de extensión de pierna (27) y de peso muerto 

(28). Solamente se analizó la actividad EMG pico en los ejercicios de peso muerto (28) (Figura 4).  

 

 

 

 

 

 

                                             Figura 4. Actividad EMG del vasto medial 

 

3.4.4 Volumen e intensidad de trabajo 

El volumen de trabajo utilizado fue de 3 repeticiones en el 33.3% de los artículos (26,27), de 6 

repeticiones en el 33.3 % de los artículos (28, 29) y de 10 repeticiones también en el 33.3% (30, 31) 

(Tabla 3). 
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Por otro lado, el nivel de intensidad ha sido el más frecuente el 10RM (30, 31) con un porcentaje de 

aparición de 33.3%, mientras al 75% 3RM en un 16.7% (26), 6RM en un 16.7% (27), peso establecido 

en un 16.7% (28) y el 30% de su peso corporal se también halló en 16.7% (29) (Tabla 3). 

 

4 DISCUSIÓN 

El objetivo de esta revisión consistió en conocer la actividad EMG del músculo cuádriceps en ejercicios 

de fuerza, para ello se ha realizado una búsqueda en las diferentes bases de datos, en un periodo de 

publicación de 10 años (2014-2024). A continuación, se discutirán los resultados obtenidos. 

4.1 Características de los estudios examinados 

En la presente revisión, se observó una distribución homogénea en relación al género de los 

participantes, sin embargo, sería interesante que futuros estudios hagan más estudios comparando la 

actividad EMG en función del género por sus diferencias fisiológicas (32). Por ejemplo, los hombres 

presentan mayor grosor muscular en reposo que las mujeres, lo que puede influir en la captación de la 

señal EMG (32,33). Además, en futbolistas, se ha observado que el vasto lateral tiende a activarse más 

en mujeres, y el vasto medial más en hombres (34). Por lo tanto, su conocimiento ayudaría a diseñar 

mejores programas de entrenamiento enfocados tanto al rendimiento deportivo como a la prevención de 

lesiones en el deporte masculino como femenino. Por otro lado, se observó una diferencia en la 

experiencia previa de los ejercicios reportada por los pacientes; de los 6 meses (26) hasta los 8 años 

(27). Aunque estudios previos establecen que la experiencia sobre un ejercicio puede modular la señal 

EMG (35); se pudo observar en otros estudios que tras unos seis meses de práctica esas oscilaciones se 

atenúan (35, 36). El descenso probablemente obedece a adaptaciones centrales y periféricas que elevan 

la eficiencia neuromuscular (4,5). Todo esto refuerza la importancia de considerar la experiencia como 

elemento a analizar en futuros estudios de la actividad EMG. 

4.2 Discusión sobre los músculos encontrados 

El músculo que más se analizó en esta revisión fue el vasto lateral, que probablemente su presencia se 

debe a su implicación en la estabilidad rotuliana (37) y su relación con el síndrome femoropatelar, ya 
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que una activación dominante respecto al vasto medial puede estar relacionada con la aparición de dicho 

síndrome, comprendiendo el 25% de las lesiones de rodilla observadas en la medicina deportiva (38). 

El recto femoral fue el segundo músculo más evaluado, posiblemente porque presenta una naturaleza 

biarticular que lo diferencia de los vastos (39,40), además de su alta incidencia lesional, especialmente 

en deportes como el fútbol (41). Cabe destacar que solo en uno de los artículos analizó simultáneamente 

el recto femoral, vasto lateral y vasto medial (28), lo que refleja la necesidad que futuras investigaciones 

incluyeran los tres músculos para facilitar las comparaciones entre ellos y poder establecer mejores 

estrategias terapéuticas y preventivas.  

4.3 Análisis de los ejercicios empleados y activación EMG 

Los resultados de esta revisión reflejaron que los ejercicios más estudiados fueron la sentadilla y el peso 

muerto. Probablemente responda a que los dos ejercicios son ejercicios de resistencia comunes que se 

realizan para mejorar la forma física de los deportistas (42). Sin embargo, cuando lo comparamos con 

otra revisión que analiza la actividad EMG en hombres sanos (43), la sentadilla vuelve a ser el ejercicio 

más utilizado, por lo que podemos determinar que la sentadilla es el ejercicio más estudiado.  

Además, se ha observado que la actividad EMG media ha sido más utilizada que la actividad EMG pico, 

siendo una de las posibles causas que esta medición es más sensible a actividades EMG erráticas que 

pueden interferir en los resultados (35,36). En este sentido, resultados del presente trabajo de revisión 

mostraron una actividad EMG diferente dependiendo del músculo y ejercicio analizado. Se observó que 

el recto femoral tuvo mayor activación media en el ejercicio de extensión de pierna (28), un ejercicio de 

cadena cinética abierta, mientras que el vasto lateral y medial su mayor activación se produjo en la 

sentadilla (31) y en la prensa (28) respectivamente, ambos ejercicios de cadena cinética cerrada. Estos 

resultados concuerdan con los estudios publicados previamente (44,45). Posiblemente, estos resultados 

pueden explicarse por la naturaleza biarticular que tiene el músculo recto femoral (39,40), haciendo que, 

en ejercicios de cadena cinética cerrada, a la hora de tener que coordinar los movimientos de flexión de 

cadera y extensión de rodilla, reduzca su eficacia extensora, favoreciendo así la activación de los vastos 

(40). 
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Por otro lado, con los valores obtenidos no se observaron diferencias entre el vasto lateral y media, 

aunque hay estudios previos que si observaron una mayor activación en estos músculos cuando esto se 

combina con rotaciones de cadera y aducciones activamente (39). 

4.4 Análisis del volumen e intensidad estudiados 

Se encontró una gran variedad en el volumen y la intensidad de los estudios analizados. Aunque la 

intensidad más frecuente fue el 10RM (30,31), lo que sugiere una tendencia a evaluar esfuerzos de 

intensidad moderada-alta (46), la falta de homogeneidad en el volumen y la intensidad limita la 

comparabilidad entre estudios. Por ello, sería recomendable que futuras investigaciones establezcan 

protocolos estandarizados según el objetivo a analizar. 

4.5 Limitaciones del estudio 

Este estudio se ha realizado solamente en personas con experiencia en entrenamiento de fuerza con una 

familiarización al ejercicio a realizar de 6 meses. Por ende, no podemos concluir que esto sea aplicable 

en otro tipo de poblaciones sanas o con alguna patología. 

Además, hay que tener en cuenta las limitaciones que tiene la EMG ya que puede sufrir interferencias 

por elementos como el grosor y cambios de la conductividad del tejido analizado (15). 

 

5 CONCLUSIÓN 

En esta revisión literaria hemos podido encontrar que los músculos que forman parte del grupo muscular 

cuádriceps tienen una activación diferente dependiendo del ejercicio. En relación al grupo muscular más 

estudiado, el vasto lateral es el músculo más analizado, mientras que la sentadilla es el ejercicio más 

estudiado. El recto femoral tiene una mayor activación en el ejercicio de extensión de pierna. Además, 

la flexión de cadera reduce la actividad del recto femoral en la extensión de rodilla. El vasto lateral tiene 

una mayor activación en ejercicios de sentadilla mientras que el vasto medial en el ejercicio de prensa. 

Consideraciones para futuros estudios: 

- Pacientes con la misma experiencia en entrenamientos de fuerza u otro tipo de pacientes. 
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- Que se analicen el recto femoral, vasto lateral y vasto medial de forma simultánea. 

- Misma metodología de estandarización, repeticiones e intensidad de los ejercicios. 

Los resultados obtenidos pueden ser de gran utilidad para fisioterapeutas, entrenadores físicos, atletas 

ya que pueden saber qué tipo de ejercicio van a ser más útiles a la hora de diseñar un programa de 

ejercicios en función de si queremos mayor o menor énfasis en alguno de los músculos del cuádriceps. 
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