Prácticas de Fisiología del Ejercicio FCAFE


VALORACIÓN DE LA POTENCIA AERÓBICA MÁXIMA
El objetivo de esta práctica es familiarizar al estudiante con los distintos métodos usados para valorar la potencia aeróbica máxima o el consumo máximo de oxígeno (VO2max). 

El VO2max se define como la máxima cantidad de oxígeno que el organismo puede extraer de la atmósfera y utilizar en los tejidos. Constituye el indicador para valorar la potencia aeróbica máxima.

El VO2max se cuantifica en términos absolutos (l∙min-1) y relativos (ml∙kg-1∙min-1).
Las unidades l∙min-1 representan la cantidad absoluta o total del oxígeno consumido en el cuerpo por minuto, y se usa generalmente para calcular la cantidad total de energía aeróbica o de calorías que el cuerpo puede generar: por cada litro de oxígeno consumido se producen (o se gastan) 4.83 kcal.

Las unidades ml∙kg-1∙min-1 nos permiten comparar mejor este parámetro entre dos individuos de diferente peso. 

¿Puede entender el estudiante por qué los individuos obesos tienen niveles más bajos de potencia aeróbica máxima en términos relativos?

¿Puede entender el estudiante por qué los deportistas deben perder el exceso de grasa corporal para maximizar el rendimiento? 
	HOMBRES

	Edad
	Baja
	Regular 
	Media
	Buena
	Excelente

	<29
	<25
	25-33
	34-42
	43-52
	>52

	30-39
	<23
	23-30
	31-38
	39-48
	>48

	40-49
	<20
	20-26
	27-35
	36-44
	>44

	50-59
	<18
	18-24
	25-33
	34-42
	>42

	60-69
	<16
	16-22
	23-30
	31-40
	>40

	MUJERES

	<29
	<24
	24-30
	31-37
	38-48
	>48

	30-39
	<20
	20-27
	28-33
	34-44
	>44

	40-49
	<17
	17-23
	24-30
	31-41
	>41

	50-59
	<15
	15-20
	21-27
	28-37
	>37

	60-69
	<13
	13-17
	18-23
	24-34
	>34

	Cuadro normativo de capacidad aeróbica (valores de VO2max expresados en ml∙kg-1∙min-1) (American Heart Association 1972)



La determinación del Vo2max puede realizarse de dos formas: mediante la utilización de métodos directos que miden el Vo2max, o bien, mediante la realización de métodos indirectos que estiman los valores de Vo2max a partir de otros parámetros. 


Las pruebas directas necesitan de la utilización de espirómetros con analizadores de gases que permitan realizar la medición del Vo2max. 


Se considera que en una prueba directa se ha alcanzado el Vo2max, cuando durante la realización de un trabajo dinámico progresivo, el valor de Vo2 no aumenta o incluso disminuye a pesar de aumentar la carga de trabajo, es decir, se alcanza el Vo2max cuando aparece una meseta o "plateau" en la curva de Vo2.


Estas pruebas serán necesariamente máximas, ya que necesitamos que el individuo llegue a su máximo consumo de oxígeno. En ocasiones, en las pruebas máximas no se llega a observar la meseta de Vo2. En estos casos el valor de Vo2 alcanzado al final de la prueba, aunque también se considera Vo2max, hablando correctamente se le denomina "pico de Vo2". En estos casos, los criterios que se utilizan para considerar ese pico como Vo2max son: 


- Haber alcanzado la FC máxima teórica (220-edad)


- Alcanzar un cociente respiratorio > 1.1-1.2


- Alcanzar valores de lactacidemia final de 8-10 mM

1. MÉTODOS DIRECTOS


Existen innumerables protocolos diseñados para la medición del Vo2max. Los hay discontinuos y continuos. La característica común de todos ellos, además de ser máximos, es que son incrementales, es decir, que se va aumentando progresivamente la carga de trabajo. En laboratorio se utilizan tanto el cicloergómetro como el tapiz. 


Después de un período de calentamiento, se empieza la prueba con una carga inicial que va a depender de la edad, sexo, nivel de entrenamiento, etc. Esta carga inicial no debe ser ni muy elevada ni muy pequeña. Si es muy elevada, el sujeto entra rápidamente en anaerobiosis y fatiga. Si es muy pequeña, la prueba se hace demasiado larga.


Se ha sugerido que los protocolos deben tener un mínimo de cuatro estadíos, y que el período de ejercicio debe ser de alrededor de 10-12 min, empezando con una intensidad de carga del 25-35% del Vo2max previsto. La duración de cada estadío debe ser de 1 a 3 min. Tiempos más largos (~3 min) permiten ver más claramente el steady-state para cada carga; tiempos más cortos (~1 min) reducen el tiempo de la prueba y permiten la aplicación de mayor número de cargas o estadíos.


La intensidad de cada estadío debe ser tiempo-dependiente, es decir, que cuanto menor sea el tiempo de cada estadío, menor debe ser el incremento de carga entre cada estadío, y, al contrario, cuanto mayor sea la duración de cada estadío mayor serán los incrementos de carga entre cada estadío. Lo recomendable son incrementos de carga que supongan intensidades de trabajo entre 10-15% del Vo2max, que representan aproximadamente:


- en el tapiz (
* incrementos de 1-2 km/h (0.3-0.6 m/s) ó




* incrementos de 2-3% inclinación


- en el ciclo (
* incrementos de 25-50 w

[Recordad que en deportistas normalmente lo que está indicado es aumentar la velocidad y mantener constante la inclinación, puesto que al aumentar la inclinación se utilizan grupos musculares que no son los habituales (salvo en alpinistas); por otra parte, las frecuencias de pedaleo más comunes son de 50-70 rpm (más elevadas en los ciclistas: 90-100 rpm)].

En general se obtienen valores de Vo2max un 6-11% más altos con el tapiz por las razones que comentamos en su día (más músculo implicado, el sujeto tiende a realizar mayor nivel de esfuerzo, etc.). Desde un punto de vista práctico, la prueba mejor tolerada es la carrera continua sobre tapiz, con una duración aproximada de 12 min.

Un ejemplo de protocolo podría ser (González Gallego, p. 245):

Tapiz rodante, progresivo y continuo (triangular)

Pendiente constante del 3%

Carga inicial de 8 km/h

Incrementos de 1 km/h

Duración de cada estadío: 1 min

2. MÉTODOS INDIRECTOS

Los métodos indirectos no permiten una medición directa del Vo2max, sino que realizan una estimación del mismo a partir de una serie de cálculos predictivos. 

	Máximos
	Ciclo
	Hollman

	
	Tapiz
	Mader

	
	Campo
	Cooper

	
	
	Course-Navette

	Submáximos
	Ciclo
	Astrand-Ryhming

	
	
	PWC

	
	Tapiz
	Prueba de carrera

	
	Escalón
	Astrand-Ryhming

	
	
	McArdle


PROTOCOLO DE HOLLMAN
(Test máximo indirecto de Vo2max)
Carga inicial:  50-150 w . Aumentos de carga:  50 w cada 3 min (25 w en los estadíos finales). 

Cálculo del Vo2max (l/min):

VO2max= [P(0.01433] ([4.83(0.23]1
donde P es la potencia en watios, 0.01433 es el equivalente energético de la potencia, 4.83 es el equivalente calórico del oxígeno, y 0.23 es el rendimiento mecánico humano en cicloergómetro (23%).

Valores calculados a partir de la fórmula:

	175 w


200 w

225 w

250 w

	2.26 l/min

2.58 l/min

2.90 l/min

3.22 l/min
	275 w


300 w


325 w


350 w

	3.55 l/min

3.87 l/min

4.19 l/min

4.51 l/min


PROTOCOLO DE MADER SOBRE TAPIZ
(Test máximo indirecto de Vo2max)

Pendiente constante: 1.5 al 3% (~oposición del viento al aire libre)

Velocidad inicial: 2.5-3.5 m/s (9-12.6 km/h) (según sexo y grado de entrenamiento)

Aumentos velocidad: 0.4-0.5 m/s (1.44-1.8 km/h) cada 3-5 min

Cálculo del Vo2max (ml/min(kg):




Vo2max= 6.5 + 1.7(v1.2



v ( veloc máx alcanzada en km/h

Test de COOPER

(Test máximo indirecto de Vo2max)


Consiste en recorrer la máxima distancia posible en un tiempo de 12 min. El sujeto puede escoger una velocidad constante, o incluso alternar la carrera y la marcha. 

* Es una prueba de gran aceptación, bien contrastada, de fácil valoración y ejecución, requiere poco material y permite valorar a un gran número de sujetos al mismo tiempo.

* Es una prueba sobre la que existen gran cantidad de estudios realizados, por lo que se dispone de gran cantidad de valores de referencia para ambos sexos y un amplio rango de edades.

* Se basa en el principio de que 12 min es el tiempo que un individuo puede mantener un esfuerzo de intensidad próxima al Vo2max. Cooper había observado una gran correlación (r>0.90) entre el Vo2max observado entre miembros de la Fuerza Aérea y la máxima distancia que podían correr/andar en 12 min, y posteriormente observó que se daba también en adolescentes. (Bien es cierto que otros estudios no han encontrado correlaciones tan altas r~0.70).

* Presenta dos tipos de inconvenientes o limitaciones:

- El primero viene del hecho de que no siempre es fácil establecer el ritmo eficaz adecuado en sujetos sin experiencia: a veces el ritmo es demasiado alto y el individuo se ve obligado a parar por acumulación de ácido láctico, mientras que en otras ocasiones el ritmo es demasiado bajo, obteniendo valores estimativos de Vo2max más bajos.

- El segundo viene del hecho de que no tiene en cuenta otras variables que determinan, además que el Vo2max, el rendimiento de un individuo en carrera, como el peso corporal, el porcentaje de grasa corporal, el umbral anaeróbico, etc.

* La fórmula para calcular el Vo2max en ml/min(kg a partir de la distancia d en km recorrida en 12 min es:

Vo2max= 22.351(d - 11.288

Existen además unas tablas con los valores de referencia para hombres y mujeres en función de la edad y la distancia recorrida. Recordad que el MET es un múltiplo del ritmo metabólico en reposo (1 MET= 3.5 ml/min(kg).

Prueba progresiva de carrera de ida y vuelta ("COURSE NAVETTE)
(Test máximo indirecto de Vo2max)
Es una prueba progresiva, triangular, máxima, indirecta y también colectiva. Consiste en recorrer el máximo tiempo posible sobre un trazado de 20 m en doble sentido de ida y vuelta, siguiendo el ritmo impuesto por una señal sonora. Esta señal está calibrada o grabada de forma que la velocidad inicial es de 8 km/h, y se va incrementando en 0.5 km/h a intervalos de 1 min. Cada vez que suena la señal el sujeto debe encontrarse en uno u otro extremo del trazado de 20 m.



Minuto 0-1
 8.0 km/h

señal cada 9.00 s



Minuto 1-2
 8.5 km/h

señal cada 8.47 s





.../...

.../...

.../...



Minuto 14-15
15.0 km/h

señal cada 4.80 s

* Esta prueba se basa en el principio de que el tipo de esfuerzo realizado, por su intensidad y duración, viene limitado principalmente por el metabolismo aerobio (suponiendo como constantes el componente anaerobio y el rendimiento). 

* El Vo2max (ml/min(kg) se estima a partir de la velocidad v (km/h) alcanzada en el último tramo completo realizado por el sujeto, y la edad e del sujeto expresada en años:



Vo2max= 31.025 + 3.238(v - 3.248(e + 0.1536(v(e
* La prueba presenta una fiabilidad mayor que el test de Cooper, con un coeficiente de correlación muy alto (r= 0.97) para adultos y menor para niños (r= 0.80). Además es de muy sencilla aplicación, requiere poco material, y se puede aplicar a grupos numerosos sin perder fiabilidad. Ha sido adoptada por el Consejo de Europa como prueba de elección para valorar la resistencia cardiorrespiratoria, juntamente con la PWC170 en cicloergómetro.

Esta prueba se ha adaptado también al patinaje sobre ruedas, aplicándose a la valoración funcional de jugadores de hockey sobre patines.

PRUEBA DEL ESCALÓN DE ASTRAND Y RYHMING

(Test submáximo indirecto de Vo2max)

* Consiste en subir y bajar en cuatro tiempos (subir un pie / subir el otro pie / bajar un pie / bajar el otro pie), un escalón de 33 cm para las mujeres y de 40 cm para los hombres. 

* El ritmo se fija en 22.5 ciclos completos/min; esto se regula mediante un metrónomo a 90 ciclos/min, y cada señal del metrónomo corresponde a un movimiento.

* Se mide la FC en el minuto 5º y a partir de este dato se lee el Vo2max en el Nomograma de Astrand y Ryhming adjunto. Este nomograma consta de 5 escalas: a, b, 1, 2 y 3:

- La escala a nos da los valores de potencia en watios del ejercicio si éste se realiza en cicloergómetro.

- La escala b nos indica el peso del sujeto, en la izquierda las mujeres y a la derecha los hombres. Este factor va a ser la variable que va a condicionar el consumo de oxígeno en la prueba del escalón.

- La escala 1 es una escala de Vo2 en litros/min.

- La escala 2 indica los valores de frecuencia cardíaca (se lee a la izquierda los hombres y a la derecha las mujeres.

- La escala 3 es la que nos va a dar los valores de Vo2max en litros/min.

La utilización del nomograma es de la siguiente manera:

- Horizontal desde el valor de escala a o b y la escala 1.

- Colocar valor de FC en escala 2
- Unir los dos puntos de las escalas 1 y 2 mediante una linea. En el punto de intersección de la línea con la escala 3 realizar la lectura de Vo2max.

PRUEBA DE ASTRAND Y RYHMING EN CICLOERGÓMETRO
(Test submáximo indirecto de Vo2max)

Estima el Vo2max a partir de la carga de trabajo que produce una frecuencia cardíaca de 130-140 p.p.m. Durante el desarrollo del test se mide la FC cada min., preferiblemente durante los últimos 15-20 s. La prueba se desarrolla en varios estadíos de carga creciente. La FC estable para cada estadío (carga de trabajo y, por lo tanto, consumo de oxígeno) será la media entre el minuto 5 y 6. Si la diferencia es >5 ppm el estadío debe prolongarse durante uno o más min (hasta que se consiga la estabilización cardiovascular del sujeto frente a esa carga.

* Carga inicial:


_
600 kpm/min= 100 w (2 kp a 50 rpm)


_
900 kpm/min= 150 w (3 kp a 50 rpm)

En personas mayores o problemáticas se comienza con una carga de 300 kpm/min (50 w) menos.

* Si la FC<130 ppm se pasa al estadío siguiente (6 min) en el que se aumenta la carga 300 kpm/min (50 w), y así sucesivamente hasta alcanzar la carga de trabajo que produce una FC entre 130 y 140 ppm. Si se desea se puede continuar con nuevos estadíos y mayores FC.

	FC
	VARONES VO2max (litros/min)
	
	MUJERES VO2max (litros/min)

	
	50 w
	100 w
	150 w
	200 w
	250 w
	
	50 w
	100 w
	150 w
	200 w
	250 w

	120
	2.2
	3.5
	4.8
	
	
	
	2.6
	3.4
	4.1
	4.8
	

	125
	2.0
	3.2
	4.4
	5.9
	
	
	2.3
	3.0
	3.7
	4.4
	

	130
	1.9
	3.0
	4.1
	5.5
	
	
	2.1
	2.7
	3.4
	4.0
	4.7

	135
	1.7
	2.8
	3.8
	5.1
	
	
	2.0
	2.6
	3.1
	3.7
	4.3

	140
	1.6
	2.6
	3.6
	4.8
	6.0
	
	1.8
	2.4
	2.8
	3.4
	4.0

	145
	
	2.4
	3.4
	4.5
	5.6
	
	1.6
	2.2
	2.7
	3.2
	3.7

	150
	
	2.3
	3.2
	4.2
	5.3
	
	
	2.0
	2.5
	3.0
	3.5

	155
	
	2.2
	3.0
	4.0
	5.0
	
	
	1.9
	2.4
	2.8
	3.2

	160
	
	2.1
	2.8
	3.8
	4.8
	
	
	1.8
	2.2
	2.6
	3.0

	165
	
	2.0
	2.7
	3.6
	4.5
	
	
	1.7
	2.1
	2.5
	2.9

	170
	
	1.8
	2.6
	3.4
	4.3
	
	
	1.6
	2.0
	2.4
	2.7


Factor de corrección en función de la edad o de la FC máxima

	Edad
	Factor
	FCmax
	Factor

	15

25

35

40

45

50

55

60

65
	1.10

1.00

0.87

0.83

0.78

0.75

0.71

0.68

0.65
	210

200

190

180

170
160

150
	1.12
1.00

0.93

0.83

0.75

0.69

0.64


Clasificación del VO2max por grupos de edad y sexo:

	EDAD
	VARONES VO2max (ml·min-1·kg-1)
	
	MUJERES VO2max (ml·min-1·kg-1)

	
	BAJO
	ALGO BAJO
	MEDIO
	ALTO
	MUY ALTO
	
	BAJO
	ALGO BAJO
	MEDIO
	ALTO
	MUY ALTO

	20-29
	<38
	39-43
	44-51
	52-56
	>56
	
	<28
	29-34
	35-43
	44-48
	>48

	30-39
	<34
	35-39
	40-47
	48-51
	>51
	
	<27
	28-33
	34-41
	42-47
	>47

	40-49
	<30
	31-35
	36-43
	44-47
	>47
	
	<25
	26-31
	32-40
	41-45
	>45


Physical Work Capacity a 170 ppm (PWC170)

(Test submáximo indirecto de Vo2max)

Estima el Vo2max a partir de la máxima capacidad de trabajo que el individuo puede realizar con una frecuencia cardíaca de 170 ppm. El protocolo más utilizado es progresivo, escalonado, continuo, submáximo, con cargas de 2-5 min de duración, de forma que se alcance una FC estable en cada estadío. 

* La carga inicial va a estar en relación con la edad, sexo, peso y nivel de entrenamiento. La prueba debe constar como mínimo de tres estadíos. Los incrementos en cicloergómetro suelen oscilar entre 25 y 50 w, y la carga inicial entre 0.5-1 w/kg.

[image: image1]
Como en cada estadío tendremos una FC estable característica, con esos tres puntos podremos obtener gráficamente la relación entre carga y FC, y luego, sabiendo cuál es la FC máxima teórica del individuo, podremos calcular la carga que puede soportar para esa FC. A partir de esa potencia máxima podremos estimar el Vo2max conociendo que 12 ml de O2 se consumen por cada watio de carga:





12 ml O2/w
También podremos conocer mediante este método cuál será la PWC a una FC determinada (submáxima) mediante un sencillo cálculo matemático:

PWCFC= P1 + (P2-P1)∙[(FC-FC1)÷(FC2-FC1)]

donde PWCFC es la capacidad de trabajo para una FC determinada, P1 sería la potencia anterior, P2 la potencia posterior, FC1 la FC para potencia 1 y FC2 la FC para la potencia 2.

TEST DEL ESCALÓN DE McARDLE
(Test submáximo indirecto de Vo2max)

Este test estima el Vo2max a partir de la FC medida en el primer minuto de la recuperación mediante una serie de fórmulas empíricas (midió la FC y simultáneamente el Vo2max y buscó la manera de relacionar matemáticamente ambos parámetros.

* Protocolo: subir y bajar un escalón de 41.3 cm durante 3 min. Cada ciclo de subida y bajada consta de 4 tiempos (subir un pie / subir el otro pie / bajar un pie / bajar el otro pie). Las mujeres realizan 22 ciclos completos /min (metrónomo a 88/min) y los hombres 24 ciclos/min (metrónomo a 96/min). Al terminar los 3 min el sujeto permanece de pie y se mide la FC cada 15 s (del segundo 5 al 20 de la recuperación). Este valor se multiplica por 4 y tendremos la FC durante el primer minuto de la recuperación (FC1').

* El Vo2max (ml/min(kg) se calcula con la siguiente fórmula:


_
Vo2max= 111.33 - (0.42(FC1')


_ 
Vo2max= 65.81 - (0.1847(FC1')

Existen tablas con clasificación por percentiles de FC de recuperación y Vo2max estimado para hombres y mujeres jóvenes universitarios (McArdle, pag. 203, fig. 11.5).

La prueba se basa en el hecho de que los sujetos con un menor Vo2max realizarán la prueba con un Vo2 cercano al máximo, con lo cual su FC será también cercana a la máxima, y la FC durante el primer minuto de recuperación será más elevada (necesitan más tiempo para recuperar).

PRUEBA DE CARRERA EN LA CINTA ERGOMÉTRICA

(Test submáximo indirecto de Vo2max)

Consiste en valorar una frecuencia cardíaca estable (por debajo de 180 ppm) para una determinada velocidad de carrera en el tapiz.

Calentamiento andando unos minutos a una velocidad alta (5.5-7 km/h) sobre el tapiz. A continuación el sujeto debe correr al menos durante tres minutos a una velocidad constante que le resulte confortable (≤ 10.5 km/h para las mujeres y ≤ 12 km/h para los hombres) hasta que alcance una frecuencia cardíaca constante y estable y que no supere los 180 latidos por minuto. Consideraremos una frecuencia cardíaca constante y estable cuando las FC consecutivas (separadas por 30 segundos) tienen una diferencia inferir a 3 ppm después de tres minutos de carrera. La estimación del Vo2max se hace con la siguiente ecuación (George et al., 1993):

Vo2max (ml∙kg-1∙min-1) = 50.47 + (7.062 ∙ S) – (0.1938 ∙ P) + (4.47 ∙ V) – (0.1453 ∙ FC)

Donde:

S = sexo (0 = mujer; 1 = hombre)

P = peso corporal (kg)

V = velocidad de la cinta ergométrica en millas por hora (1 mph = 1.67 km/h)

FC = frecuencia cardíaca estable (ppm)







FRECUENCIA CARDIACA
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