Centro de Investigacién Médico-Deportiva
Residencia J. Blume - Barcelona

Control periddico

del entrenamiento-
con el cicloergdmetro

_Desde hace mis de un afio hemos tenido oca-
810n de controlar periédicamente con el ciclo-
ergometro de FLEISCH un grupo seleccionado
de 48 atletas y nadadores de la residencia «Joa-
qQuin  Blume», de Barcelona. Hemos podido
Observar, de esta manera, las modificaciones
€ la capacidad de adaptacién del sistema car-
locirculatorio al esfuerzo prolongado determi-
“‘_’dl_ls por el entrenamiento. La medida del ren-
Imiento miaximo es el método mas facil de
exploracién ergométrica, pero exige un gran es-
;uerzo fisico y fuerza de voluntad por parte del
individuo. La prueba de los 6 minutos corres-
Ponde, aproximadamente, a una carrera de 2.000
metros de atletismo. Segiin la experiencia ad-
quirida hasta el presente, una frecuencia car-
dlaca. de 180 - 200 pulsaciones corresponde con
seguridad a un esfuerzo maximo, una frecuen-
cia de menos de 160 indica que no ha existido,
por lo general, un esfuerzo maximo. Esta regla
nos .ha servido, pues, para conocer el esfuerzo
realizado. Son excepciones de esta regla los co-
fazones con insuficiencia coronaria, con proce-
zz;;nﬂamatorios, el cora?én del anciano, asi
€n casos de vagotonia extrema.
d ebe también tenerse en cuenta que jovenes
ﬂﬁsoll?u.olg afiog Eien.el.l un menor rel.ldimiento
que los individuos adultos. Sin embar-
g?i el rendimiento relativo, es decir Vatios por
Nlil(:lsto(:e l}))eso, es exactamente igual que en .los
do oy . Por tal motivo nosotros hemos aplu_:a-
divia cargas de trabajo segun el peso del in-
uo

m‘El rendimiento en la prueba maxima de 6
nutos depende sobre todo de la capacidad de

Dr. C. BesTIT.

rendimiento del aparato respiratorio y circula-
torio, de la capacidad de transporte de O, por
la sangre y de la capacidad de reserva hormo-
nal del l6bulo anterior de la hipéfisis y de las
suprarrenales, También son importantes la ca-
pilarizacion de la musculatura y, en menor
medida, la reserva alcalina.

En general, puede considerarse que el mini-
mo rendimiento en un individuo de 20 - 30 afios
es de 200 vatios.

METODO DE LAS EXPLORACIONES

Basiandonos en la standarizacién de las explo-
raciones ergométricas aconsejada por MELLE-
ROWITZ ,del Sportinstitut de Berlin, hemos
utilizado una modificacién de la prueba de ren-
dimiento méaximo de 6 minutos empleando
siempre una velocidad de pedaleo de 60/m. Te-
niendo en cuenta que en los individuos de 20
a 30 afios, que no practican deporte de compe-
ticién, la carga méxima aceptada en la prueba
ergométrica de 6 minutos es de, aproximada-
mente, 3,5 vatios por Kg. de peso, nosotros,
después de una serie de pruebas de tanteo,
hemos aplicado una carga de 4 vatios por kilo
indistintamente a todos los individuos explora-
dos, sea cual fuere su especialidad. Si bien
esta prueba no puede calificarse de esfuerzo
méaximo en todos los casos, puesto que en algn-
nos individuos representaba tan s6lo un esfuer-
zo submaximal, ha sido siempre suficiente para
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exigir del sistema cardiocirculatorio una res-
puesta intensa, que ha bastado para comprobar
las alteraciones de la capacidad de adaptacion
del sistema cardiocirculatorio al esfuerzo.

Las exploraciones se efectuaron siempre a las
mismas horas y procurando mantener las mis-
mas condiciones ambientales. Puesto que se tra-
ta de una prueba de gran dureza, hemos siem-
pre orientado al individuo explorado sobre las
caracteristicas de la misma, con objeto de obte-
ner el maximo de colaboracién posible.

La prueba se ha efectuado siempre con el in-
dividuo en decibito, utilizindose dos sujetos
exploradores: el primero, encargado de la toma
de la tensién arterial y el segundo del pulso.
Dichas determinaciones se han hecho siempre
al final de cada minuto, haciéndose la toma del
pulso durante 10 segundos. Después de los 6
minutos de esfuerzo se continia efectuando de-
terminaciones de pulso y presién durante 6 mi-
nutos. El traslado de los datos obtenidos sobre
unas grificas, proporciona unas curvas de pulso
y presién que permiten apreciar la respuesta del
sistema cardiocirculatorio.

PULSO

Con el individuo tumbado puede tomarse la
frecuencia cardiaca, ya sea por palpaciéon o
auscultaciéon, con la ayuda de un crondémetro.
En nuestras exploraciones hemos efectuado la
toma del pulso al final de cada minuto y du-
rante 10 segundos, es decir del 50 al 60 se-
gundo.

Segin han demostrado REINDELL, MELLE.-
ROWITZ y otros, la frecuencia cardiaca guar-
da una proporcién directa con la captacién de
oxigeno y el volumen/minuto cardiaco. Por
ello, 1a medida del pulse, que puede realizar-
se sin utilizar grandes técnicas, es de gran im-
portancia prictica y, de hecho, constituye el
método basico de las exploraciones ergométri-
cas.

La frecuencia cardiaca aumenta inmediata.
mente al comienzo del trabajo fisico, al prin-
cipio muy riapidamente y luego con una acele-
racion siempre menor. Cuanto mayor es el tra-
bajo en la unidad de tiempo, tanto mayor es
el aumento de la frecuencia cardiaca. Cuanto
mayor es la capacidad de rendimiento del apa-
rato circulatorio, tanto menor es el aumento de
la frecuencia cardiaca. La frecuencia cardiaca
es, aproximadamente, una funcién lineal de la
capacidad de rendimiento corporal y de la cap-
tacion de oxigeno.

Pocos segundos después del trabajo ocurre
una rapida caida de la frecuencia del pulso,
que luego va haciéndose mds lenta. Segun el

tipo de trabajo realizado, la normalizacién del
pulso a las cifras de partida puede durar de
unos minutos a varias horas. En la normaliza-
cién del pulso influyen, ademds, numerosos fac-
tores exégenos y endégenos. Hay que sefalar
también que en la vuelta del pulso a las cifras
de partida aparecen grandes oscilaciones, que
han sido consideradas por algunos autores como
signo de «frenacién vagoténica» de presenta-
cién irregular. Aunque, rara vez, hemos podido
también comprobar este fenémeno.

En la mujer, la frecuencia cardiaca con igual
rendimiento absoluto, es mucho mas alta que
en los hombres. Con el mismo rendimiento re-
lativo existen también diferencias que aiin no
han sido estadisticamente bien definidas. Pare-
ce ser que dichas diferencias son mucho meno-
res antes de la pubertad.

Con un entrenamiento de largas distancias
bien dirigido, puede reducirse a un 50 % la
frecuencia cardiaca en reposo.

En individuos entrenados, la frecuencia car-
diaca al principio de un ejercicio aumenta mas
rapidamente que en individuos no entrenados.
Hasta el presente no poseemos material suficien-
te para poder comprobar este hecho. Las fre-
cuencias maximas alcanzadas en los individuos
entrenados son en cambio mucho menores. A
igual rendimiento, los individuos entrenados re-
cuperan mucho antes su frecuencia cardiaca ba-
sal.

La temperatura y humedad de la atmésfera
pueden influir en forma importante en los valo-
res de la frecuencia cardiaca. Por ello, debe
procurarse en los controles periédicos, mante-
ner unas condiciones ambientales semejantes.
Si ello es posible, las exploraciones ergométri-
cas deben realizarse con una temperatura am-
biente de 18°-22° C. y una humedad relativa
del 30-60 %. Igualmente, debe considerarse
la hora del dia. Asi, por ejemplo, los mayores
valores de pulso se obtienen a 1ltima hora del
dia.

PRESION

Al igual que la frecuencia cardiaca, la pre-
sion sistolica sube rapidamente al principio del
ejercicio. Segiin ha demostrado HOLLMANN,
en trabajos ligeros y de mediana intensidad,
se alcanza al cabo de pocos minutos un «steady-
state»; en trabajos pesados, la presién sistoli-
ca sube en cambio continuamente hasta el final
del ejercicio. Segin nuestra impresién, este
hecho depende también de la capacidad de ren-
dimiento del individuo. Hasta el presente pue-
de decirse que no existen trabajos que relacio-
nen ejercicio y presién, que ofrezcan bastantes
garantias, Segiin HOLLMANN, en deportistas



entrenados se alcanzan presiones de 250 mili-
metros Hg., que no alcanzan nunca los indivi-
duos no entrenados. En atletas juveniles con re-
gulacién hiperténica, METZNER encontré va-

lores de hasta 280 mm. Hg. Segin nuestra opi-

nién no deberia hablarse de individuos entre-
nados o de individuos juveniles, sino de indivi-
qut_)s mal entrenados y bien entrenados. En estos
UI.tlmos, fueran o no juveniles, no hemos visto
dichas presiones y si, en cambio, en sujetos
sobreentrenados.

En seguida después del ejercicio ocurre una
caida vertical cada vez mas lenta, pudiendo le-
gar por debajo del valor inicial, hecho que
ocurre bajo determinadas condiciones, como en
& vagotonia por entrenamiento y en los casos
de regulacion hiperténica.

La determinacién de la presién diastélica du-
rante el ejercicio es muy dificultosa e irregular
Y es rechazada por muchos autores como méto-
do de control. La presion diastélica puede ser
Incluso, en ocasiones, de «0». Debe decirse que
con los conocimientos actuales sobre los proce-
80s hemodinamicos y fisicos, dicho fenémeno
del «0» no puede explicarse facilmente. Sin em-
argo, parece que dicho fenémeno del cero se
Presenta tanto mas frecuentemente cuanto ma-
Yor es el ejercicio realizado y menor el estado
d.e entrenamiento del sistema circulatorio. Efec-
tivamente, este hecho ha sido comprobado en
Duestras exploraciones. Lo hemos hallado ade-
mas en los disténicos meurovegetativos y en los
que presentaban tendencia a valores altos de
tension.

En. todo caso puede decirse lo siguiente: bajo
¢ondiciones fisiologicas, la presién diastélica su-
Te un ligero aumento durante el ejercicio. Se-
gun HOLLMANN, puede incluso experimentar
una caida hasta los 30 mm. Hg. Dicha cifra,
al 1gual que el fenémeno del cero, se presenta
tan sélo en los casos antes citados. Durante la
ase de reposo, la presién diastélica baja con-
siderablemente. La altura de la caida depende
de la cantidad de trabajo y de las condiciones
e regulacion del aparato circulatorio. El tiem-
Fi(:l ge recuper_a’cién es proporcional a la can-

ad y duracién del rendimiento, asi como a
8 capacidad de rendimiento del aparato circu-
atorio,
trasyff"“ FRASER y CHAPMAN, al final del
atin 1.’110 en personas de edad.,’ pue:de’ Producuse
primen aumento de la presién sistolica en los
o enr;)s 30 segundo‘s’. Este hecho no se produ-

E a8 personas jovenes.
racignd?iptindencia con la clase, .cantidad y du-
mus el entreno, los deportistas de fondo
uestran valores de presion sistélica mas ba-

0s, NN - . .
Jos. La presion diastélica es en cambio maés ele-
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vada. En juveniles se encuentran presiones por
encima de lo normal (150-160 mm. Hg.)
(REINDELL, FREI, METZNER y col.).

Deportistas con un entreno intenso alcanzan
durante el ejercicio una presién sistélica me-
nor. ;

Los hipertensos alcanzan, a igualdad de car-
ga de trabajo, una presién sistélica mayor. La
caida de la presién sistélica durante la fase de
reposo estia en los hiperténicos algo retrasada.
En hiperténicos juveniles y en ancianos, WEIS
ha descrito una brusca caida de la presiéon sis-
télica por debajo de la presién de partida.

En estas personas la presién diastélica se com-
porta de distintas maneras. Se encuentran gran-
des subidas y con frecuencia hudimientos con-
siderables. Con frecuencia aparece el fenémeno
del «0» al principio de la fase de recupera-
ci6n. En casos de transtornos de regulacién
hipoténicos aparecen valores de la P. A. sisto-
lica muy bajos, en contraposicién a los valores
del pulso.

RESUMEN

Teniendo, pues, en cuenta toda esta serie de
conocimientos que en la actualidad poseemos
sobre la modificacion del pulso y presion du-
rante y después del ejercicio, hemos podido ob-
servar la influencia que el entrenamiento ha
tenido entre el sistema cardiocirculatorio de
atletas y nadadores. Hemos comparade los resul-
tados ergométricos con los resultados deporti-
vos, y hemos podido constatar una correspon-
dencia bastante exacta entre ambos. Este méto-
do, de facil aplicacién, permite al entrenador
conocer en todo momento el efecto que el en-
trenamiento pueda tener sobre sus pupilos. Que-
remos seiialar, sin embargo, que la prueba de
rendimiento maximo de 6 minutos es dificilmen-
te aplicable en individuos que no estén dispues-
tos a colaborar plenamente. En el transcurso
de las numerosas revisiones que hemos efectua-
do, nos hemos ido dando cuenta que son muy
pocos los deportistas con suficiente capacidad
de lucha para llevar a cabo una prueba que
exige una fuerza de voluntad considerable. Es
por tal motivo que, en la actualidad, nos hemos
decantado a sustituir dicho test por el de es-
fuerzos progresivos. Es decir, comenzando con
una carga de 100 vatios y aumentando la mis-
ma en 50 vatios cada 2 minutos, hasta llegar a
un méximo de 300.

También este método permite seguir, me-
diante examenes repetidos, las modificaciones
cardiocirculatorias producidas por el entrena.
miento y apreciar, por tanto, la eficacia del
mismo.
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Grafica 1. — Prueba ergométrica de rendimiento maximo (6 minutos).

Nombre: E. B. Fecha: 16-3-67
Edad: 19 aiios Carga total: 300 vatios
Peso: 67°600 kilos Carga por kilogramo peso: 4,4 vatios

Talla: 1’805 metros

Curvas de presién y pulso de un corredor de medio-fondo. La curva de presién muestra una
cierta tendencia a la hipertonia.
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Grifica 2. — Prueba ergométrica de rendimiento maximo (6 minutos).

Nombre: J. G. Fecha: 3-3-67
Edad: 16 afios Carga total: 280 vatios
Peso: 71 kilos Carga por kilogramo peso: 4 vatios

Talla: 1'74 metros
Corresponde a un nadador de distancias cortas. La curva de presién arterial es francamente
hiperténica. Obsérvese la caida de la diastélica durante el periodo de recuperacion. Este tipo
de grifica se obtiene muchas veces en fases de sobreentrenamiento.
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Grafica 3. — Prueba ergométrica de rendimiento maximo (6 minutos).

Nombre: D. P.
Edad: 16 anos
Peso: 67 kilos

Talla: 1’77 metros
Grificas correspondientes a un velocista y sal ador de longitud. El fenémeno del «0» se apre-
cia ya durante el esfuerzo. Se trata en este caso de un individuo disténico, ya que la canti-
dad de entrenamiento aplicado en la época en que se realizé el control clinico, era minimo.

Fecha: 17-11-66
Carga total: 270 vatios
Carga por kilogramo peso: 4 vatios
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Grafica 4. Prueba ergométrica de rendimiente miximo (6 minutos).

Nombre: F. C.
Edad: 19 aiios
Peso: 69°900 kilos
Talla: 1°765 metros

Fecha: 19-10-66

Carga total: 300 vatios

Carga por kilogramo peso: 4,3 vatios
|
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Corresponden las grificas a un corredor de mediofondo. Las curvas muestran una capacidad
de adaptacion al esfuerzo realmente excepcional, especialmente la de pulso.



KADOL MIDY

Pomada de:

Femlbutazona . . A 5 q.

1-quimotripsina . . . 2500.000 U ATEE
Excipiente hidrosoluble c.s.p. .~ 100 g.

Penetracion

CONTUSIONES perfecta
ESGUINCES

HEMATOMAS

LA ACCION ANTI-INFLAMATORIA de la fenilbutazona, es

potencializada por el x-quimotripsina.

LA ACCION FIBRINOLITICA del x-quimotripsina, permite una
ampilia difusién de la fenilbutazona en el seno del foco
inflamatorio.

MIDY
LABORATORIOS MIDY, S. A. - Ecuador, 6 - Barcelona-15 .




