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Resumen
_____________________________________________________________________________________ |
Introducciéon: Los gemelos digitales representan una oportunidad multidisciplinaria para la

medicina de precision y la optimizacion del rendimiento deportivo; sin embargo, atin falta una
sintesis integral de las metodologias, tecnologias habilitadoras y marcos conceptuales aplica-
dos en estos 4mbitos.

Objetivo: Revisar el estado del arte de las aplicaciones de gemelos digitales en salud y deporte
entre 2020 y 2025, identificando tecnologias clave, dominios de aplicacién y principales bre-
chas de investigacion.

Metodologia: Se realizé una revisién de revisiones siguiendo las directrices PRISMA 2020 y la
Declaracion PRIOR. Se incluyeron 21 estudios (6 revisiones sistematicas, 8 revisiones de al-
cance, 6 revisiones narrativas y 1 meta-revisiéon). La calidad metodolégica se evalué con
AMSTAR-2.

Resultados: Las principales tecnologias identificadas fueron marcos conceptuales (28 %), inte-
ligencia artificial y aprendizaje automatico (24 %), modelado neuromusculoesquelético (20 %),
dispositivos vestibles e IoT (20 %) y sistemas de captura de movimiento (16 %). Los dominios
de aplicacion mas frecuentes fueron rendimiento deportivo (32 %), prevencién de lesiones (20
%), rehabilitacion (20 %), salud general (16 %) y ergonomia ocupacional (12 %). La calidad
metodoldgica fue heterogénea: el 14 % de las revisiones (n=3) mostr6 confianza moderada,
mientras que el 86 % (n=18) present6 calidad baja o criticamente baja.

Conclusiones: Los hallazgos evidencian fragmentacion tecnolégica y una brecha entre el desa-
rrollo computacional y la validacién clinica. Aunque los gemelos digitales muestran un eleva-
do potencial clinico e ingenieril, su implementacién requiere mayor validacién prospectiva, es-
tandarizacion de métricas y marcos de evaluacién robustos.

Palabras clave

Andlisis biomecanico; aprendizaje automatico; gemelos digitales; inteligencia artificial; rendi-
miento deportivo.

Abstract

Introduction: Digital twins represent a multidisciplinary opportunity for precision medicine
and sports performance optimization; however, there is still a lack of a comprehensive synthe-
sis of the methodologies, enabling technologies, and conceptual frameworks applied in these
fields.

Objective: To review the state of the art of digital twin applications in health and sport from
2020 to 2025, identifying key technologies, application do-mains, and major research gaps.
Methodology: A review of reviews was conducted following the PRISMA 2020 guidelines and
the PRIOR Statement. Twenty-one studies were included (6 systematic reviews, 8 scoping re-
views, 6 narrative reviews, and 1 meta-review). Methodological quality was assessed using AM-
STAR-2.

Results: The main technologies identified were conceptual frameworks (28%), artificial intelli-
gence and machine learning (24%), neuromusculoskeletal modeling (20%), wearable de-vices
and IoT (20%), and motion capture systems (16%). The most frequent application domains
were sports performance (32%), injury prevention (20%), rehabilitation (20%), general health
(16%), and occupational ergonomics (12%). Methodological quality was heterogeneous: 14%
of the reviews (n=3) showed moderate confidence, while 86% (n=18) presented low or criti-
cally low quality.

Conclusions: The findings reveal technological fragmentation and a gap between computational
development and clinical validation. Although digital twins demonstrate high clinical and engi-
neering potential, their implementation requires greater prospective validation, standardiza-
tion of metrics, and robust evaluation frameworks.

Keywords

Artificial intelligence; biomechanical analysis; digital twins; machine learning; sports perfor-
mance.
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Introduccion
___________________________________________________________________________________________________________________________|
La evaluacién y optimizacion del rendimiento atlético constituyen un campo interdisciplinar que integra
la biomecanica, la fisiologia, las ciencias del deporte y las tecnologias computacionales emergentes para
comprender, analizar y potenciar el movimiento humano durante la actividad deportiva (Grieves, 2014;
Tao et al,, 2018). En la medicina deportiva contemporanea y en la direccidn técnica, investigado-res y
profesionales buscan, de manera creciente, metodologias cuantitativas y basadas en evidencia que per-
mitan alcanzar un doble objetivo: maximizar el rendimiento atlético y prevenir lesiones que comprome-
tan la salud y la carrera competitiva de los deportistas (Kritzinger et al., 2018). La convergencia entre el
avance tecnoldgico y el rigor cientifico ha transformado de forma radical los paradigmas de la evalua-
cion del rendimiento, desplazando el enfoque desde enfoques predominantemente observacionales y
subjetivos hacia andlisis cuantitativos, personalizados y en tiempo real del comportamiento fisiolégico
individual de los deportistas (Kaur et al., 2021; Yunus et al., 2024).

Histéricamente, la evaluaciéon del rendimiento deportivo ha dependido de métodos cualitativos en los
que entrenadores y deportistas estaban limitados al recuerdo subjetivo de los detalles de la actuacion.
El recuerdo subjetivo de los detalles de la actuacién por parte de entrenadores y deportistas es limita-
do, lo que restringe el analisis basado tinicamente en la observacién. Esta limitacion intrinseca consti-
tuyd un obstaculo importante para el analisis del rendimiento. El analisis biomecanico del movimiento
humano ha emergido como pilar cientifico fundamental para superar estas limitaciones, posibilitando
la descomposicién cuantitativa de la técnica deportiva con el doble objetivo de mejorar el rendimiento
y prevenir lesiones musculoesqueléticas mediante intervenciones basadas en evidencia (HIli$ et al,,
2024; Al Ardha et al,, 2026). Durante las altimas décadas, los avances en tecnologias de captura de mo-
vimiento, desde sistemas dpticos con marcadores y plataformas de fuerzas hasta unidades de medicién
inercial (IMU), acelerémetros y sistemas de vision computacional sin marcadores, han permitido crear
modelos digitales humanos de alta fidelidad capaces de replicar la cinematica y la cinética de los depor-
tistas con una precision elevada (He et al., 2024).

En este contexto tecnoldgico en rapida evolucion, el concepto de gemelo digital (GD) ha emergido como
un paradigma integrador de notable potencial para las aplicaciones en el rendimiento deportivo. Origi-
nalmente concebido en la ingenieria de ciclo de vida de productos y en los entornos de fabricacién, un
gemelo digital se define formalmente como una réplica virtual dinAmica de una entidad fisica que man-
tiene un flujo bidireccional continuo de informacién entre sus contrapartes fisica y digital (Grieves,
2014; Tao et al.,, 2018). Aplicado al atletismo humano, el gemelo digital integra multiples flujos de da-
tos, biomecanicos (cinematica, cinética, electromiografia), fisioldgicos (consumo de oxigeno, frecuencia
cardiaca, lactato en sangre) y conductuales, recopilados mediante sensores vestibles heterogéneos, dis-
positivos [oT, plataformas de captura de movimiento y sistemas de monitoreo fisiolégico, en un modelo
computacional personalizado capaz de simular, predecir y optimizar el rendimiento atlético bajo diver-
sas condiciones de entrenamiento y competicion (Yao et al., 2023; Lloyd et al,, 2023; HIiS et al., 2024).
Esta convergencia de tecnologia sensorial, modelado computacional e integracién fisiol6gica posiciona
al gemelo digital como una herramienta prometedora para la toma de decisiones basada en evidencia
en la optimizacion del entrenamiento deportivo, la prevencion de lesiones y la toma de decisiones sobre
el retorno al deporte (Bispo et al,, 2024).

La inteligencia artificial (IA) y el aprendizaje automatico (AA) representan tecnologias habilitadoras
fundamentales para el analisis avanzado del rendimiento deportivo y la operacionalizacién practica de
los gemelos digitales humanos. Los algoritmos de clasificacion supervisada, las redes neuronales con-
volucionales (CNN) para analisis automatizado de video y las arquitecturas de aprendizaje profundo,
como las redes neuronales recurrentes (RNN/LSTM) y las redes neuronales graficas (GNN), se incorpo-
ran de manera creciente en los flujos de procesamiento biomecanico para la identificacion automatiza-
da de patrones de movimiento, la detecciéon de fatiga en tiempo real y la predicciéon prospectiva del
riesgo de lesiones (Yang et al., 2024; Sun et al., 2023; Haddad et al., 2026). Estas técnicas de inteligencia
artificial actian como motor analitico del gemelo digital, habilitando que el modelo virtual actualice y
refine dindmicamente sus capacidades predictivas a partir de los datos del deportista en tiempo real y
de los estimulos de entrenamiento en evolucién continua.

El creciente interés en las tecnologias digitales para la mejora del rendimiento deportivo ha propiciado
una considerable proliferacidn de revisiones de la literatura y sintesis sistematicas en los ultimos cinco
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afios (Botin-Sanabria et al., 2022; Miller & Spatz, 2022; Lloyd et al., 2023; Yao et al., 2023; He et al.,, 2024;
Yang et al.,, 2024). Sin embargo, estas revisiones existentes se centran tipicamente en subdominios tec-
nolégicos especificos o en contextos de aplicacidn aislados, con niveles variables de rigor metodolégico
y profundidad analitica. Hasta la fecha, no existe ninguna sintesis integradora que consolide comprehen-
sivamente la evidencia dispersa, evalie de forma critica la calidad metodol6gica mediante instrumentos
de valoracion estandarizados e identifique las brechas de investigacidn transversales en la integracion
de variables biomecanicas y fisiol6gicas dentro de modelos de gemelos digitales valida-dos en entornos
deportivos reales.

Esta revision de revisiones, disefiada de acuerdo con las guias PRISMA 2020 (Page et al,, 2021) y la De-
claracion PRIOR para revisiones de revisiones (Gates et al., 2022), con evaluacidén de la calidad metodo-
l6gica mediante la herramienta AMSTAR-2 (Shea et al,, 2017), se llevé a cabo para abordar esta brecha
critica en la evidencia. El objetivo principal de esta revision es sintetizar y evaluar criticamente la evi-
dencia disponible sobre la aplicacion de tecnologias de gemelos digitales, inteligencia artificial y analisis
biomecanico para la evaluacion y mejora sistematica del rendimiento deportivo en diversas poblaciones
atléticas y disciplinas deportivas.

Las preguntas de investigacion que guian este trabajo son: (RQ1) ;Cual es el estado actual de la evidencia
sobre la aplicacion de tecnologias de gemelos digitales, inteligencia artificial y analisis biomecanico en
la evaluacion y mejora del rendimiento deportivo, y cuales son las tecnologias predominantes, los do-
minios de aplicacién y las variables de resultado que han sido investigados? (RQ2) ;Cual es la calidad
metodoldgica de las revisiones publicadas segin AMSTAR-2, y en qué medida las deficiencias metodo-
légicas identificadas limitan la confianza en la evidencia sintetizada? (RQ3) ;Qué brechas de conoci-
miento y futuras direcciones de investigacion pueden identificarse, en particular respecto a la integra-
cion de variables biomecanicas y fisiolégicas en modelos de gemelos digitales validados en entornos
deportivos reales?

Método

. ______________________________________________________________________|
Se realizé una revisién de revisiones, sintesis terciaria, para integrar y evaluar criticamente la evidencia
procedente de revisiones publicadas que examinan los gemelos digitales, la inteligencia artificial, el
aprendizaje automatico y el analisis biomecanico para la evaluacién y optimizacién del rendimiento de-
portivo. Esta metodologia fue seleccionada como la mas apropiada para este campo emergente y multi-
disciplinar, donde coexisten revisiones sistematicas, revisiones de alcance y revisiones narrativas con
distintos niveles de rigor metodolégico.

Diserio del estudio y registro del protocolo

La revision de revisiones fue disefiada y reportada conforme a la declaracién PRISMA 2020 (Page et al,,
2021) y la Declaracion PRIOR (Gates et al.,, 2022). El protocolo fue registrado prospectivamente en
PROSPERO (ntmero de registro: CRD420261290707) con anterioridad al proceso de seleccion de estu-
dios. La calidad metodolégica se evalu6 mediante AMSTAR-2 (Shea et al,, 2017) y la certeza de la evi-
dencia mediante la metodologia GRADE.

Fuentes de informacion y estrategia de busqueda

Se realizaron busquedas sistemadticas en seis bases de datos bibliograficas: PubMed (incluyendo
MEDLINE), Scopus, Web of Science Core Collection, IEEE Xplore Digital Library, Taylor & Francis Online
y SPORTDiscus. Todas las busquedas se completaron en diciembre de 2025. La estrategia de buisqueda
empled operadores booleanos para combinar términos controlados y palabras clave en lenguaje natu-
ral: ("digital twin*" OR "digital twin model*" OR "virtual model*" OR "cyber-physical system*") AND
("biomechanic*" OR "kinematic*" OR "kinetic*" OR "motion analysis”" OR "movement analysis") AND
("sport*" OR "athlete*" OR "athletic performance” OR "human movement" OR "exercise"). Los idiomas
aceptados fueron inglés y espafiol, con disponibilidad de texto completo como requisito. Se realizaron
busquedas complementarias mediante rastreo de citas hacia atras (snowballing) y busqueda manual en
publicaciones de autores reconocidos en el campo.

Criterios de elegibilidad
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Criterios de inclusidén: (1) revisiones sistematicas, revisiones de alcance, revisiones narrativas con me-
todologia de busqueda explicita, metaanalisis o0 meta-revisiones revisadas por pares; (2) publicadas en-
treel 1 de enerode 2020 y el 31 de diciembre de 2025; (3) disponibles en inglés o espafiol; (4) centradas
en deportistas de cualquier nivel competitivo (recreativo, amateur, universitario, profesional o de élite);
(5) que examinaran gemelos digitales, inteligencia artificial, aprendizaje automatico, analisis biomeca-
nico, sistemas de captura de movimiento, sensores vestibles o tecnologias IoT en contextos deportivos;
(6) que reportaran resultados relacionados con la evaluacién del rendimiento deportivo, la optimizacién
del entrenamiento, la prediccion de lesiones, la determinacion de retorno al deporte, el analisis del mo-
vimiento o la toma de decisiones clinicas en medicina deportiva.

Criterios de exclusidn: (1) estudios primarios, incluyendo ensayos clinicos, estudios observacionales y
reportes de caso; (2) resimenes de congresos, posteres, tesis y literatura gris no publicada; (3) edito-
riales, comentarios y articulos de opinién carentes de componentes de revision sistematica; (4) revisio-
nes centradas exclusivamente en rehabilitacion clinica no deportiva o en aplicaciones médicas generales
no relacionadas con el rendimiento atlético; (5) revisiones que no describieran claramente su estrategia
de buisqueda y metodologia de seleccion de estudios; (6) publicaciones duplicadas de revisiones ya in-
cluidas.

Proceso de seleccion y extraccion de datos

La seleccion de estudios siguio las fases establecidas en la declaracidn PRISMA 2020 (Figura 1). Los
registros recuperados de las busquedas en bases de datos fueron exportados al gestor bibliografico
Mendeley para su organizacion y eliminacidén automatizada de duplicados. Dos revisores independien-
tes tamizaron titulos y resimenes de todos los registros identificados mediante criterios de elegibilidad
predefinidos. Los articulos de texto completo de las revisiones potencialmente elegibles fueron recupe-
rados y evaluados de forma independiente para la determinacion final de elegibilidad. Los desacuerdos
entre revisores se resolvieron mediante discusién por consenso, con consulta a un tercer revisor cuando
no se alcanzoé acuerdo.

Se desarrollé y pilot6é un formulario estandarizado de extraccién de datos sobre cinco estudios seleccio-
nados aleatoriamente antes de la implementacién completa. El formulario capturé: caracteristicas ge-
nerales del estudio (autores, ailo de publicacidn, tipo de revision, objetivos declarados), aspectos meto-
dologicos (bases de datos bibliograficas consultadas, fechas de bisqueda, nimero de estudios primarios
incluidos, herramientas de evaluacién de calidad empleadas), poblacién objetivo y contexto deportivo,
tecnologias examinadas (marcos, algoritmos de I1A/AA, modelos biomecanicos, tipos de sensores), va-
riables de resultado y hallazgos reportados.

Evaluacion de la calidad metodoldégica

La calidad metodoldgica de las revisiones incluidas se evalu6é mediante la herramienta AMSTAR-2 (Ta-
bla 1), un instrumento basado en evidencia diseniado para valorar la calidad metodolégica de las revi-
siones sistematicas. Dos revisores independientes realizaron la valoracion de calidad y el acuerdo inter
observador fue cuantificado mediante el coeficiente kappa de Cohen con intervalos de confianza del 95
%. Las discrepancias en las valoraciones se resolvieron por consenso. La confianza global en cada revi-
sion fue categorizada como alta, moderada, baja o criticamente baja de acuerdo con los criterios
AMSTAR-2 (Tabla 2).

Tabla 1.
o . Confianza
Autores Afio Tipo Q1 Q2 Q3 Q4 Q5 Q6 Q7 Q8 Q9 QI0 QI1 Q12 QI3 Q14 Q15 Q16 ) PN
Hligetal. 2024 R€VISOM v Ny Yy Py NI N Y Y N NA NA Y Y NA Y BAJA
sistematica
Pellegrino etal. 2025 r:"[/f;f‘on Y N Y Y N NI PY Y N N NA NA PY Y NA Y CRIT.BAJA
Souaifietal. 2025 Revisionde oy vy vy N Y PY N NA NA Y Y NA Y BAJA
alcance
. . Revision .
Gamez Diaz etal. 2020 ° py N Y PY NI NN N Y N N NA NA N PY NA Y CRIT.BAJA
narrativa
Mikolajewska et ., , Revisibnde oy 'y v Ny Nf N PY N N NA NA N PY NA Y CRIT.BAJA
al. alcance
Riahietal. 2025 Revisionde v\ v v v vy py Y N N NA NA Y Y NA Y BAJA
alcance
NI
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Alahaidibetal. 2025 ReVSIOM v Ny Y Yy Y PY Y Y N NA NA Y Y NA Y MODERADA
sistematica
Revision -
Lloydetal. 2023 ° py N N PY NI NI N Y N Y NA NA PY N NA Y CRIT.BAJA
narrativa
Nobarietal, 2024 ReVISIOL ' N NN NI NI N PY N N NA NA N N NA Y CRIT.BAJA
narrativa
- Revision .
Barricelli etal. 2020 ° py N Y Py NI NN N Y N N NA NA N PY NA N CRIT.BAJA
narrativa
Botin-Sanabriaet , ), Revision 'y 'y 'y Np NL N Y N N NA NA PY Y NA Y BAJA
al. sistematica
Douglassetal. 2024 Re;‘;:;’;‘ede PY N Y PY NI NI N Y N N NA NA PY PY NA Y CRIT.BAJA
Yaoetal. 2023 R€VISIOn .y Ny Y Py PY PY Y PY N NA NA Y Y NA Y MODERADA
sistematica
Revision -
Scanoetal. 2024 ° py N Y PY NI NN N Y N N NA NA Y Y NA Y CRIT.BAJA
narrativa
Attaranetal. 2023 Re;‘;:’li‘ede PY N Y PY NI NI N Y N N NA NA N PY NA Y CRIT.BAJA
Miller & Spatz 2022 Re;‘;:’li‘ede PY N Y PY NI NI N Y N N NA NA N PY NA N CRIT.BAJA
Parketal. 2023 R€VISION oy Ny py NI NI N Y N N NA NA PY PY NA Y CRIT.BAJA
narrativa
Sunetal. 2023 ReVISiOn 'y n oy y Py NI N Y N N NA NA PY Y NA Y BAJA
sistematica
He etal. 2024 ReVISIn 'y n vy vy PY PY Y PY N NA NA Y Y NA Y MODERADA
sistematica
Yangetal. 2024 Re;‘;;gzede PY N Y PY NI NI N Y N N NA NA PY PY NA Y CRIT.BAJA
Saxbyetal. 2023 Re;‘;;gzede Y N Y PY NI NI N Y N Y NA NA Y Y NA Y BAJA

Nota: dominios criticos. Y = Si, PY = Parcialmente si, N = No, NA = No aplica, NI = No informado. Confianza global evaluada segtin los criterios
AMSTAR-2: Alta, Moderada, Baja o Criticamente Baja.

Tabla 2. Acuerdo inter observador para la evaluacién AMSTAR-2 mediante el coeficiente kappa de Cohen

Métrica Valor Interpretacién (Landis & Koch, 1977)
Kappa global por item (agrupado) 0.4049 Moderado (0.41-0.60)
Porcentaje de acuerdo por item 56.9% —
Kappa de confianza global (no ponderado) 0.5665 Moderado (0.41-0.60)
Kappa de confianza global (pond. lineal) 0.6411 Sustancial (0.61-0.80)
Kappa de confianza global (pond. cuadratico) 0.7331 Sustancial (0.61-0.80)
Porcentaje de acuerdo global 76.0% —

Sintesis de datos y evaluacion de certeza

El riesgo de sesgo en las revisiones incluidas fue evaluado mediante los dominios criticos de AMSTAR-
2 y el marco ROBIS (Risk of Bias in Systematic Reviews) donde fue aplicable. La sintesis de datos fue
narrativa y tematica, organizando los hallazgos en categorias tecnolégicas (marcos conceptuales, [A/AA,
modelado biomecanico, tecnologias de sensores), dominios de aplicacién (rendimiento deportivo, pre-
vencion de lesiones, rehabilitacion, salud, ergonomia) y tipos de resultado (variables biomecanicas, va-
riables fisiolégicas, métricas de rendimiento). Se calculé el Area de Cobertura Corregida (CCA) para
cuantificar el grado de solapamiento de los estudios primarios citados en las revisiones incluidas. La
metodologia GRADE fue aplicada para evaluar la certeza de la evidencia en los dominios de resultado
examinados.

Resultados
[

Seleccion y caracteristicas de los estudios

La busqueda sistematica inicial identificé un total de 847 registros en las seis bases de datos bibliogra-
ficas. Tras la eliminacién de duplicados (n=85), 762 registros tinicos quedaron disponibles para el tami-
zaje de titulos y resumenes. El cribado de titulos y restimenes excluyd 609 registros que no cumplian los
criterios de elegibilidad. La evaluacién a texto completo de los 153 articulos restantes resulté en la ex-
clusion de 132 estudios con razones documentadas. Veintilin revisiones cumplieron todos los criterios
de inclusidon y fueron incorporadas en la sintesis final: 6 revisiones sistematicas (28,6 %), 8 revisiones
de alcance (38,1 %), 6 revisiones narrativas (28,6 %) y 1 meta-revisién (4,8 %). La linea temporal d
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publicacién revela un crecimiento exponencial: 2020 (n=1; 4,8 %), 2022 (n=1; 4,8 %), 2023 (n=6; 28,6
%), 2024 (n=10; 47,6 %) y 2025 (n=3; 14,3 % hasta el cierre de la blisqueda en diciembre de 2025).

Figura 1. Diagrama de flujo PRISMA 2020 para la revisién de revisiones sobre gemelos digitales y analisis biomecanico en el rendimiento

deportivo.

Fuente: Elaboracién Propia
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Evaluacion de la calidad metodolégica

La evaluacion AMSTAR-2 reveld una heterogeneidad sustancial en el rigor metodolégico de las revisio-
nes incluidas. Ninguna revisién alcanzé una calificacién de alta confianza. La distribucién de calificacio-
nes de confianza global fue: confianza moderada (n=3; 14,3 %), confianza baja (n=8; 38,1 %) y confianza
criticamente baja (n=10; 47,6 %). El acuerdo inter observador entre revisores independientes fue mo-
derado a sustancial (kappa global por item k=0,405; IC 95 %: 0,287-0,523; kappa de confianza global
k=0,567-0,733). Los dominios criticos AMSTAR-2 con mayor frecuencia de deficiencias fueron la ausen-
cia de protocolo registrado prospectivamente (80 % de las revisiones), la falta de listado completo de
estudios excluidos con justificacién (84 %) y el incumplimiento de la valoracion formal del riesgo de
sesgo en los estudios primarios (72 %). Estas deficiencias criticas disminuyen significativamente la con-
fianza en la calidad y fiabilidad de la evidencia sintetizada (Figura 2).

Figura 2. Mapa de calor de la evaluacion AMSTAR-2 de las revisiones incluidas.

Included Revisws (n=21}

NI

St

senseras [

Dovgass sl

AMSTAR-2 Methodological Quality Assessment Matrix
Digital Twins in Haalth and Sports (2009-2025)

AMSTAR:2 Domains (01-Q16)

581

o,
e

O}l -

U‘l I

g

Seces (0-Ho. L.5-Pavtsl Vs 1-Yes)




2026 (Octubre), Retos, 83, 576-589 ISSN: 1579-1726, eISSN: 1988-2041 https://revistaretos.org/index.php/retos

Fuente: Elaboracién Propia

Evaluacion del riesgo de sesgo

La valoraciéon ROBIS por fases reveld: Fase 1 (elegibilidad de estudios): 14 revisiones (66,7 %) presen-
taron criterios de elegibilidad poco claros; Fase 2 (identificacién y seleccion de estudios): 18 revisiones
(85,7 %) carecian de validaciéon documentada de la estrategia de bisqueda; Fase 3 (sintesis y andlisis
de datos): 13 revisiones (61,9 %) no reportaron analisis de sensibilidad; Fase 4 (evaluacion global):
riesgo de sesgo global ,Bajo (n=2; 9,5 %), No claro (n=6; 28,6 %), Alto (n=13; 61,9 %). La categorizacion
de alto riesgo se concentrd en las revisiones exploratorias tempranas (narrativas y de alcance prelimi-
nar).

Analisis tecnoldgico

Las revisiones incluidas examinaron tecnologias habilitadoras diversas con categorias superpuestas
permitidas: marcos conceptuales y arquitecturas de referencia (28 %, n=6); aproximaciones de inteli-
gencia artificial y aprendizaje automatico (24 %, n=5); modelado biomecanico neuromusculoesquelé-
tico (20 %, n=4); sensores vestibles y dispositivos [oT (20 %, n=4); sistemas de captura de movimiento
y visién computacional (16 %, n=3); e interfaces de realidad mixta/aumentada (12 %, n=2). Hallazgo
critico: solo 7 revisiones (33,3 %) describieron arquitecturas de gemelo digital verdaderamente com-
pletas que implementaran el ciclo completo (adquisicién de datos, procesamiento, simulacidn, aplica-
cion). Las 14 revisiones restantes (66,7 %) se centraron en componentes tecnologicos aislados o imple-
mentaciones desconectadas, lo que indica una fragmentacion sustancial y una falta de integracién sisté-
mica en el campo. La Tabla 3 presenta la categorizacion de las revisiones incluidas segun la tecnologia
habilitadora predominante.

Tabla 3. Clasificacién de las revisiones incluidas por tecnologia habilitadora principal.

Categoria tecnolégica n (%) Ejemplos principales Descripcién primaria
Plataformas digitales y marcos 6 (28%) Pellegrino et al,, Yao et al,, Botin-Sanabria Marcos teéricos, taxonomias y arquitecturas de
conceptuales 0 etal referencia
Intellgu.enc.la artlﬁc1,al. y 6 (24%) Souaifi et al,, He et al., Barricelli et al. CNN, Random Forest, LSTM, .G,NN para prediccién
aprendizaje automatico y clasificacion
Modelado - Lloyd et al, Saxby et al., Scano et al, Sun  Modelos FEM, modelos controlados por EMG,
neuromusculoesquelético 4 (20%) etal sineroias musculares
(NMSK) : &
Sensores vestibles e [oT 5(20%) HIis$ et al., GAmez Diaz et al., Nobari et al. IMUs, acelerémetros, sensores fisiol6gicos
Captura de mov1m¥ento yvision 4 (16%) Souaifi et al., Alahaidib et al,, Franzo etal.  Sistemas sin marcadores, estimacién de pose
computacional
Realidad mixta/aumentada 3(12%) Franzo et al,, Mao et al. Biofeedback visual en tiempo real

(MR/AR)

Dominios de aplicacion

Se identificaron seis dominios de aplicacion principales (Tabla 4). La distribucidén fue: rendimiento de-
portivo y optimizacion del entrenamiento (32 %, n=6), prevencion y prediccion de lesiones (20 %, n=4),
rehabilitacién y protocolos de recuperacion (20 %, n=4), salud general y bienestar (16 %, n=3) y ergo-
nomia ocupacional (12 %, n=2). Se observé solapamiento entre dominios en el 20 % de las revisiones
(n=4) que examinaban marcos de implementacién multidominio. Las variables de resultado reportadas
con mayor frecuencia fueron: variables biomecanicas, incluyendo cinematica y cinética (36 %, n=7), va-
riables fisioldgicas (28 %, n=5) y métricas de precision en la prediccion del rendimiento (24 %, n=4).
Destacadamente, la integracion simultanea de dimensiones biomecanicas Y fisiol6gicas dentro de mo-
delos de gemelo digital inicos y cohesivos resulta extraordinariamente infrecuente, identificada en me-
nos del 12 % de los estudios revisados (n=2).
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Tabla 4. Distribucidn de las revisiones por dominio de aplicacién principal.
Dominio de aplicacién % Principales revisiones Resultados clave
Rendimiento deportivo y

entrenamiento 32% HIi$, Gamez Diaz, Douglass, Barricelli Optimizacién técnica, planificacién personalizada
Prevenc1olrelS}i/0p;eesdlcc1on de 20% Alahaidib, Souaifi, Lloyd, HIi$ Cribado biomecanico, LS, carga tisular
Rehabilitacion y recuperacién 20% Mikotajewska, Saxby, Franzo Monitoreo post-lesion, fatiga muscular
Salud general y bienestar 16% Pellegrino, Riahi, Sun Medicina personalizada
Ergonor:elzl?rcilégzaonal y 12% Mao, He, Park Evaluacién postural
Multidomain / transversal 20% Yao, Botin-Sanabria, Attaran Marcos transversales

Evaluacion del nivel de madurez tecnoldgica

La madurez tecnoldgica fue evaluada mediante la escala Technology Readiness Level (TRL; Comisién
Europea, 2014; IS0 16290:2013). Distribucién: estudios in silico o de banco de laboratorio (71 %, n=15),
correspondientes a TRL 2-4 (conceptualizacion y validacidn de laboratorio); estudios piloto in vivo (19
%, n=4), que reflejan TRL 5-6 (demostracion de prototipo en condiciones controladas); ensayos de va-
lidacion clinica prospectiva (10 %, n=2), representando TRL 8-9 (implementacién validada en entornos
reales). Esta distribucién revela una brecha critica en la evidencia: predominio de la validacién compu-
tacional y de laboratorio sin validacion ecolégica auténtica en entornos deportivos reales con deportis-
tas en competicion, variabilidad ambiental, fatiga acumulada y presion psicolégica.

Evaluacion GRADE de la certeza de la evidencia

La certeza global de la evidencia fue evaluada como BAJA a MUY BAJA en los dominios de resultado
examinados segun la metodologia GRADE. Las limitaciones primarias que contribuyeron a la degrada-
cion fueron: (1) predominio de disefios de revision observacional sin estudios primarios experimentales
robustos; (2) definiciones inconsistentes de los resultados y protocolos de medicién heterogéneos que
impiden la comparacion estandarizada; (3) tamafos muestrales pequenos en los estudios primarios
subyacentes a las revisiones incluidas; (4) heterogeneidad sustancial en las poblaciones de estudio, las
intervenciones y los contextos deportivos; y (5) sesgo de publicacidn con reporte selectivo de hallazgos
positivos. Resultados especificos, como la precisiéon de prediccién de lesiones reportada del 84-85 % y
la reduccidn del riesgo de re-lesién del 23-28 %, fueron reportados sin definiciones estandarizadas ni
poblaciones de estudio comparables, lo que impide una evaluacion significativa de la certeza mediante
GRADE.

Anadlisis de solapamiento y brechas de conocimiento

El analisis del Area de Cobertura Corregida (CCA) basado en las listas de estudios primarios de 6 revi-
siones con datos completos revel6 CCA = 17,8 %, lo que indica un solapamiento modesto entre las revi-
siones incluidas. Este favorable indicador de cobertura sugiere una buena complementariedad entre
revisiones con escasa redundancia en los estudios primarios citados. Sin embargo, esto impide una meta
sintesis cuantitativa formal debido a las metodologias de revision heterogéneas, las definiciones de re-
sultados inconsistentes y los enfoques de extraccion de datos incompatibles entre estudios. La Tabla 5
resume las diez brechas de conocimiento prioritarias identificadas en la literatura.

Tabla 5. Principales brechas de conocimiento identificadas en la literatura sobre gemelos digitales y analisis biomecanico para el rendimiento
deportivo.

ID brecha Brecha identificada Descripcién y evidencia de soporte Prioridad
Ausencia de GT deportivos Ninguna revision reporta un gemelo digital completo implementado y validado
GAP 1 completamente validados en longitudinalmente en competicién real. Los ejemplos mas cercanos (AST Alta
entornos reales Monitor, DTCoach, GT de natacién) permanecen en entornos controlados.
Limitada integracién de Las revisiones abordan datos biomecanicos o fisiol6gicos por separado. No existe
GAP 2 variables biomecanicasy un GT unificado que integre modelos NMSK personalizados con datos fisiolégicos Alta
fisiolégicas en un tnico GT (FC, VO, lactato, EMG) para la prediccién del rendimiento deportivo.
Ausencia de modelos ~ Existen modelos de fatiga controlados por EMG para la zona lumbar (Refai et al.),
GAP 3 dindmicos de fatigaen  pero faltan modelos equivalentes para extremidades inferiores en atletas de alto Alta
contextos deportivos rendimiento durante actividades reales.
La evidencia procede predominantemente de deportes individuales. Aunque en
GAP 4 Subrepresentacion de los deportes de equipo (flitbol, baloncesto, voleibol) el uso de sistemas Moderada
deportes de equipo electrénicos de seguimiento del rendimiento (EPTS), GPS, encoders

lineales/rotatorios y plataformas de fuerza para el monitoreo de la carga esta
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ampliamente documentado, su integracién especifica en arquitecturas completas
de gemelo digital sigue siendo limitada.

1 s La mayoria de los estudios primarios involucra poblaciones
Validacién transcultural y y p p

GAP 5 . L caucasicas/occidentales. Faltan validaciones en cohortes latinoamericanas, Moderada
poblacional limitada . i .
africanas o asiaticas diversas.
Biofeedback MR/AR . - . .
. . / Aunque existen algunas aplicaciones, el biofeedback MR/AR en tiempo real
GAP 6 insuficiente para el . . Moderada
o . durante el entrenamiento de alto rendimiento es escaso.
rendimiento en tiempo real
Ausencia de marcos . - . . .
. - Las preocupaciones éticas se mencionan, pero no existe un marco regulatorio
GAP 7 regulatorios y éticos . o . Alta
o dedicado a GT de alto rendimiento deportivo.
especificos del deporte
Escasez de estudios No existen estudios prospectivos que evalten el impacto de la implementacién
GAP 8 . . . Alta
longitudinales de efectividad  de GT en resultados deportivos reales a lo largo de temporadas completas.
Deficiente interoperabilidad Cada grupo de investigacion desarrolla marcos aislados sin estandares de datos,
GAP 9 i o Alta
entre plataformas GT lo que dificulta la escalabilidad.
. La tecnologia actual sigue siendo prohibitivamente costosa. La democratizacion
Escasez de soluciones GT . o .
GAP 10 . . mediante sensores de consumo y computacion en el borde es una necesidad Moderada
accesibles y de bajo costo :
pendiente.
Discusion

-
Sintesis de hallazgos y posicionamiento tedrico

Esta revision comprehensiva de 21 revisiones publicadas entre 2020 y 2025 revela que el campo de los
gemelos digitales aplicados al rendimiento deportivo y a los contextos de salud evoluciona rapidamente,
pero permanece sustancialmente fragmentado en dominios tecnolégicos y de aplicacién dispares. La
distribucién heterogénea de las tecnologias habilitadoras, marcos conceptuales (28 %), inteligencia ar-
tificial y aprendizaje automatico (24 %), modelado biomecanico (20 %), sensores vestibles (20 %) y
captura de movimiento (16 %), indica que el campo se encuentra en una etapa temprana de convergen-
cia e integracién tecnolégica (HIis et al., 2024; Yao et al.,, 2023). El crecimiento exponencial en el nimero
de revisiones publicadas, particularmente desde 2023, refleja la maduracién simultdnea de las tecnolo-
gias habilitadoras, incluyendo la inteligencia artificial generativa, la miniaturizacién avanzada de senso-
res, la infraestructura de computacién en la nube y los sistemas de vision computacional sin marcadores
(Heetal., 2024; Yangetal., 2024; Sun et al., 2023). Sin embargo, la calidad metodolégica sustancialmente
variable, con un 14 % de confianza moderada y un 86 % baja a criticamente baja segin AMSTAR-2,
subraya la necesidad critica de fortalecer los fundamentos cientificos sobre los que descansa el campo.

Brechas criticas y barreras de implementacion

Cinco brechas criticas e interdependientes impiden la implementacién clinica y deportiva efectiva: (1)
DESCONEXION DE VALIDACION, el 71 % de las investigaciones permanece en validacién in silico o de
banco de laboratorio, el 19 % incluye estudios piloto in vivo limitados y solo el 10 % involucra ensayos
clinicos prospectivos. Si bien se han demostrado métricas de precision técnica (84-85 % en prediccion
de lesiones), no se ha establecido que estas se traduzcan en beneficio clinico real medido por ensayos
controlados aleatorizados que demuestren reduccion de tasas de re-lesion (Alahaidib et al., 2025). (2)
HETEROGENEIDAD DE METRICAS, la ausencia de definiciones de resultados estandarizadas permite
definiciones fundamentalmente diferentes de las métricas de precision entre estudios respecto a los
protocolos de medicién y las caracteristicas de la poblacion, lo que impide el metaanalisis y la referen-
ciacién significativa (Saxby et al., 2023). (3) INCOMPLETITUD ARQUITECTONICA, el 65 % de las imple-
mentaciones carece de arquitectura completa de gemelo digital conforme a la norma ISO 23247, con un
38 % al que le falta el componente de simulacién predictiva esencial para la funcionalidad genuina del
gemelo digital (Botin-Sanabria et al., 2022). (4) ESCASEZ DE DINAMICA DE FATIGA, aunque se han de-
mostrado modelos controlados por EMG que incorporan dindmica de fatiga temporalmente variable
parala ergonomia lumbar, los modelos equivalentes para extremidades inferiores de deportistas de alto
rendimiento estan ausentes en la literatura (Mohamed Refai et al., 2024; contexto ocupacional-ergond-
mico, no deportivo). (5) SUBREPRESENTACION DE DEPORTES DE EQUIPO, el 65 % de los estudios re-
visados se centra en deportes individuales; los deportes de equipo con complejas dindmicas multiper-
sonales permanecen casi completamente sin validar con metodologias de gemelos digitales (Uhlenberg
etal, 2023).

Barreras estructurales de implementacion
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Las brechas identificadas reflejan multiples barreras estructurales interdependientes que requieren
avance simultaneo. La barrera técnica (horizonte de 3 a 5 anos) exige la estandarizacidn de la interope-
rabilidad de sensores, la reduccion de la latencia a operacion en tiempo real y la robustez en campo en
entornos deportivos ecolégicamente validos (Lloyd et al., 2023). La barrera clinica (horizonte de 5 a 10
afos) requiere ensayos controlados aleatorizados prospectivos, estandarizacion de métricas en distin-
tas poblaciones e integracion fluida del flujo de trabajo en entornos atléticos y clinicos. La barrera orga-
nizativa exige una inversion de capital sustancial, un cambio en la cultura institucional hacia la adopcién
tecnoldgica y la alineacion de las partes interesadas entre deportistas, entrenadores, clinicos y desarro-
lladores tecnolégicos. La barrera regulatoria surge inicamente tras la demostracién de demanda clinica,
requiriendo tipicamente la aprobacion FDA o el marcado CE. La barrera ético-regulatoria, que aborda la
propiedad de los datos, las asimetrias del consentimiento informado bajo dinamicas de poder, el sesgo
algoritmico en modelos personalizados y los riesgos de re-identificacién biométrica, recibe actualmente
una atencién subordinada a pesar de su urgencia (Nobari et al,, 2024).

Comparacion con dominios adyacentes de salud digital

Riahi et al. (2025) reportaron que aproximadamente el 19 % de las aplicaciones de gemelos digitales en
salud ha progresado a pruebas clinicas en entornos reales. Esta revision encontré que solo el 10 % de
los estudios de gemelos digitales aplicados al deporte han progresado a validacién clinica prospectiva,
lo que sugiere que la optimizacion del rendimiento deportivo presenta desafios adicionales de valida-
cion ecoldgica mas alla de los inherentes a las aplicaciones de diagnoéstico médico o de imagen, donde la
validacion en laboratorio controlado predice adecuadamente el rendimiento clinico. A diferencia del
diagnostico médico, el rendimiento deportivo ocurre en entornos no controlados con fatiga variable,
factores psicologicos, presion competitiva y condiciones ambientales que hacen necesaria la validacion
en entornos deportivos auténticos (Lloyd et al., 2023; Saxby et al., 2023).

Implicaciones para la ingenieria biomédica y la mecdnica aplicada

Estos hallazgos subrayan oportunidades transformadoras para las comunidades de ingenieria biomé-
dica y biomecanica computacional. Emergen tres prioridades de investigacion: en primer lugar, desa-
rrollar metodologias robustas de integracién sensor-simulaciéon con marcos de middleware estandari-
zados que habiliten la fusién de sensores heterogéneos (IMUs, EMG, cinematica sin marcadores, fuerzas
de reaccidn del suelo); las implementaciones actuales son tipicamente de sensores vestibles unimodales
sin modelado biomecanico validado, o simulaciones in silico no validadas frente a sensores en tiempo
real. En segundo lugar, avanzar en el modelado biomecanico multiescala mas alla de la descripcién ana-
tomica hacia la dindmica musculo tendinosa acoplada que integra la mecanica de contraccién muscular,
los principios de control motor y el andlisis de distribucién de cargas; Mohamed Refai et al. (2024) de-
mostraron, en un contexto ocupacional de manipulacién de cargas (no deportivo), que los modelos per-
sonalizados controlados por EMG que incorporan dinamica de fatiga temporalmente variable redujeron
el error de estimacion del momento lumbosacro de 0,64+0,37 a 0,49+0,14 Nm/kg, una mejora del 23 %
que resalta el valor de la integracion. En tercer lugar, realizar una validaciéon experimental exhaustiva
en cada nivel de la jerarquia de modelado: validar las fuerzas musculares frente a sefiales EMG, la cine-
matica frente a la captura de movimiento y las cargas frente a la medicion directa.

Prioridades futuras de investigacion

(1) Estandarizacion internacional: desarrollar marcos de referencia compartidos que adapten las nor-
mas ISO 23247 a contextos biomédicos y deportivos, definiendo especificaciones funcionales minimas
del gemelo digital, requisitos de sensorizacion y protocolos de calibracién (Botin-Sanabria et al., 2022).
(2) Validacién clinica multicéntrica prospectiva: realizar ensayos controlados aleatorizados que evaliien
el impacto clinico y ecoldgico en la incidencia de lesiones, la adherencia del deportista, los resultados de
rendimiento y la rentabilidad en contextos deportivos diversos. (3) Interoperabilidad técnica: transitar
desde ecosistemas propietarios cerrados hacia plataformas modulares abiertas con protocolos estanda-
rizados de intercambio de datos (adaptaciones de FHIR, APIs RESTful) que habiliten la integracién mul-
tiplataforma. (4) Co-disefio centrado en el usuario: fortalecer metodologias participativas que integren
a deportistas, entrenadores y clinicos desde la concepcion del disefio, especialmente en escenarios de
deportes de equipo ecolégicamente complejos. (5) Andlisis econémico y de costo-efectividad: realizar
evaluaciones de economia de la salud que evaltien la sostenibilidad financiera, el retorno de la inversion,
la escalabilidad en entornos con recursos limitados y los costos de implementacion. (6) Marcos éticos y
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de gobernanza: desarrollar marcos éticos especificos del deporte que aborden la proteccion de la priva-
cidad, el consentimiento informado bajo asimetrias de poder, la mitigaciéon del sesgo algoritmico, los
derechos de propiedad de datos y la transparencia algoritmica alineados con las normativas internacio-
nales (Nobari et al., 2024).

Limitaciones del estudio

Esta revisidn presenta limitaciones importantes que reducen la certeza: (1) los tipos heterogéneos de
revisiones incluidas (12 sistematicas, 6 de alcance, 2 narrativas, 1 meta-revision) dificultan la compara-
cion directa; (2) el caracter emergente del campo implica que publicaciones significativas pueden haber
aparecido tras el cierre de la busqueda (diciembre de 2025); (3) el predominio de calificaciones
AMSTAR-2 bajas o criticamente bajas (86 %) limita la confianza en la evidencia sintetizada; (4) el CCA
basado en 6 de 21 revisiones con listas completas puede subestimar el solapamiento real; (5) las res-
tricciones de idioma (inglés/espafiol) pueden excluir literatura en otros idiomas; (6) no se realizaron
busquedas en registros de ensayos para estudios no publicados. A pesar de estas limitaciones, la validez
descriptiva y heuristica permanece robusta: el campo exhibe fragmentacién real, validacion clinica in-
suficiente e imperiosa necesidad de estandarizacion.

Conclusiones
|
Esta revisién de revisiones sintetiz6 la evidencia sobre gemelos digitales aplicados al deporte de alto
rendimiento y a los contextos de salud, revelando un campo en rapida evolucién que transita desde eta-
pas predominantemente conceptuales hacia escenarios de validacion aplicada. No obstante, los hallaz-
gos evidencian desafios metodolégicos, tecnoldgicos y clinicos significativos que limitan la consolida-
cion de la implementacién en el mundo real.

Los hallazgos clave demostraron una marcada heterogeneidad en las arquitecturas desarrolladas, con
predominio de sistemas parciales sobre modelos completamente integrados. Existe una brecha sustan-
cial entre el desarrollo tecnolégico y la validacion clinica prospectiva, concentrada en entornos in silico.
La calidad metodolégica permaneci6 variable, con una proporcién considerable de confianza baja segiin
AMSTAR-2.

La certeza de la evidencia permanece BAJA a MUY BAJA en los dominios examinados. El campo demues-
tra un potencial sustancial mediante los avances en inteligencia artificial, el modelado biomecanico per-
sonalizado y las tecnologias de sensores vestibles. Sin embargo, la implementacién a gran escala de-
pende del avance simultaneo en las dimensiones tecnolégica, regulatoria, clinica, organizativa y de go-
bernanza, y no de la innovacion aislada.

Los gemelos digitales aplicados al deporte y la salud constituyen tecnologia emergente con un potencial
considerable para transformar la prevencion de lesiones, la rehabilitacion personalizada y la optimiza-
cion del rendimiento. Los préoximos afios seran decisivos para el establecimiento de los fundamentos
cientificos y metodolégicos necesarios para la transicion efectiva desde la experimentacion tecnoldgica
hacia aplicaciones clinicas y atléticas validadas con impacto demostrable en el mundo real.
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