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RESUMEN:

Objetivo: El objetivo de la presente investigacion fue comparar el comportamiento del
lactato sanguineo (Lactato) y la sensacion subjetiva de esfuerzo (RPE) en 45 minutos de
un ejercicio de carrera continua con 45 minutos de un ejercicio de carrera intermitente a
igual frecuencia cardiaca (FC) en deportistas aficionados. Métodos: Ocho sujetos de
ambos sexos, fisicamente activos, de 22,5 £ 3,29 anos de edad, de 1,74 + 0,08 m de
altura, de 67,3 £ 10,9 kg de peso corporal fueron seleccionados por criterios de
conveniencia para formar parte del estudio. Con la finalidad de establecer la existencia
o no de diferencias significativas entre el comportamiento del Lactato y RPE en ambas
formas de ejercicio, se compararon los valores de dichas variables al minuto 30 y al
minuto 45 de ambos protocolos. Para la comparacion se utilizo la prueba ¢ de Student
para datos pareados, estableciendo un nivel de significacion a = 0,05. Resultados: No
se registraron diferencias significativas (p > 0,05) en los valores del Lactato y RPE en la
comparacion del ejercicio intermitente con el ejercicio continuo al minuto 30 y al
minuto 45. Conclusiones: Si bien el pequefio nimero de sujetos evaluados nos impide
realizar cualquier afirmacién, los resultados sugieren que tanto la FC como la
monitorizacion del Lactato y RPE son indicadores apropiados para prescribir y controlar
la intensidad del ejercicio intermitente. Dado que esta forma de ejercicio consigue
generar un mayor reclutamiento de fibras musculares de contraccion rapida que el
ejercicio continuo, especulamos que el protocolo intermitente aqui utilizado podria ser

una eficaz estrategia para desarrollar las adaptaciones aerdbicas en este tipo de fibras.

PALABRAS CLAVE: Ejercicio intermitente; entrenamiento de resistencia; estado

estable de Lactato.



INTRODUCCION:

El presente estudio constituye el trabajo final de la unidad curricular Seminario de
Tesina y se desarrolla en el marco del grupo de investigacion en Deporte y
Rendimiento, identificado en la Comision Sectorial de Investigacion Cientifica (CSIC)
con el N° 883101.

La seleccion de este tema de investigacion se fundamenta en el interés por la fisiologia
del ejercicio, mas precisamente en lo que respecta al estudio de las respuestas
fisiologicas agudas que se producen en dos métodos de entrenamiento de la resistencia
como capacidad fisica condicional.

Se espera que los resultados de esta investigacion puedan incentivar la realizacion de
futuros trabajos en esta area con el fin de seguir generando conocimiento y colaborar en

el crecimiento de este campo de estudio y desempefio profesional.



PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA:

En la historia del entrenamiento de la resistencia han existido diferentes visiones y
maneras de abordarla, lo que ha llevado a distintas formas de aplicacion mediante
protocolos y metodologias especificas, tales como el método continuo, intervalado,
intermitente, entre otros.

En cuanto al intermitente y su masiva utilizacién en la mayoria de los deportes en el
presente, cabe mencionar que no es un método de entrenamiento propio de la
actualidad, ya que existe evidencia de su aplicacion en distintas disciplinas desde
comienzos del siglo XX (Billat, 2001).

Al dirigirnos a la literatura para comprender esta metodologia vemos que no existe
consenso sobre su conceptualizacion. Esta polisemia en la terminologia ha generado que
el método intermitente haya sido objeto de una considerable controversia, llegando en
algun caso a contradecirse las definiciones existentes. Mientras algunos autores se
refieren al intermitente como aquel ejercicio que trata de esfuerzos repetidos
submaximos menores al minuto de duracion separados por una pausa (Astrand, 1999;
Billat, 2001) otros entienden que esta metodologia consta de esfuerzos repetidos pero de
mayor duracion, rondando entre los 60 segundos a 4 minutos (Tjenna et al., 2008).
También se encuentran aquellos que incluyen dentro del intermitente al High Intensity
Interval Training (HIIT), ejercicio sistematizado en intervalos de alta intensidad con
velocidades maximales alternado con pausas de muy bajas intensidades (Guillén, 2012;
Laursen y Jenkins, 2002).

En consecuencia, la generalidad de los estudios publicados desarrollan protocolos que
difieren en intensidad (Kohler, Pullin, y Cancino, 2014; Zafeiridis, Sarivasiliou, Dipla y
Vrabas, 2010), volumen (Olney et al., 2018) e incluso en tipos de ejercicio y
condiciones en que se llevan a cabo (Hoppe et al., 2013). Dicho motivo lleva a las
investigaciones a comparar ambas metodologias mediante pruebas poco comparables
entre si.

En funcion de las discrepancias y limitaciones que existen en las interpretaciones sobre
este método, esta investigacion toma particular relevancia en la medida que se propone
comparar mediante dos protocolos de igual intensidad y duracion, las respuestas

fisiologicas agudas que acontecen en su realizacion (Lactato y RPE).



OBJETIVOS:

Objetivo general

En funcion de los problemas mencionados en el apartado anterior, el proposito de esta
investigacion fue comparar las respuestas fisioldgicas de 45 minutos de ejercicio
continuo y 45 minutos de ejercicio intermitente a igual frecuencia cardiaca (75% - 85%

FCmax) en deportistas aficionados.

Objetivos especificos

Comparar valores del Lactato sanguineo cada 15 minutos (a los 15°, 30’ y 45°) entre
ambos protocolos.

Comparar los valores de RPE cada 15 minutos (a los 15°, 30’ y 45°) entre ambos

protocolos.

PREGUNTA DE INVESTIGACION:

Cuando el ejercicio continuo y el ejercicio intermitente (15x15) se realizan a igual FC

(75% - 85% FCmax) ;se comportan el Lactato y el RPE de manera similar?



MARCO TEORICO Y CONCEPTUAL:

La resistencia como capacidad fisica condicional es un pilar sumamente importante en
lo que respecta a la gran mayoria de los deportes (Weineck, 1994). Es tal la
significacion que tiene esta capacidad en la contribucion de los resultados de cualquier
actividad deportiva, que un alto nivel de resistencia es uno de los factores determinantes
del éxito sea cual sea el deporte (Bompa, 2003).

La versatilidad del concepto “resistencia” hace que sea objeto de diversas definiciones,
lo que indica que no existe una definicion universalmente valida, pudiendo encontrar
diversos autores con diferentes interpretaciones de la misma. Martin, Carl, Lehnertz
(2001) Ia describen como aquella capacidad para mantener determinado rendimiento
durante el mayor tiempo posible. Platonov (2001) entiende que ésta es la capacidad para
realizar un ejercicio de manera eficaz superando la fatiga que se produce. Por su parte,
Manno, Valerio, Ricart, Pidelaserra, Francesc (1990) sostienen que la resistencia es
aquella capacidad de resistir la fatiga en trabajos de prolongada duracion.

Se considera que una adecuada preparacion fisica del deportista permite retrasar o
incluso evitar la fatiga posterior a esfuerzos fisicos y/o mentales intensos y continuados,
cuestion que afecta negativamente la participacion del individuo en la actividad
deportiva (Villar, 1987; Hoppe et al., 2013).

En los inicios de la sistematizacién del entrenamiento de la resistencia predominaban
los métodos continuos (Villar, 1987) caracterizados por altos volumenes de trabajo
fisico llevados a cabo uniforme e ininterrumpidamente (Bompa, 2003). Existen
numerosos estudios que muestran las respuestas fisiologicas (Helgerud, Engen, Wisloff,
Hoff, 2001; Navarro, 1998) y psicologicas (Thum, Parsons, Whittle, Astorino, 2017)
que acontecen en su realizacion. Estas respuestas presentan grandes diferencias en
comparacion con otros métodos de entrenamiento de la resistencia como el HIIT (High
Interval Intensity Training), el SIT (Sprint Interval Training) y el intermitente, pudiendo
observarse en estos ultimos, niveles de Lactato sanguineo y valores de RPE mas
elevados que en el método continuo (Onley et al., 2018; Kohler, et al., 2014).

Es tal la difusion que tiene el ejercicio intermitente en la actualidad por sus beneficios
sobre la salud y condicidn fisica de los sujetos, que ha incrementado notoriamente en la

poblacion de practicantes de actividades fisico-deportivas (Alonso, Ferndndez,
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Gutiérrez, 2017). Por ello es oportuno mencionar el hecho de que no es una
metodologia de entrenamiento propia del presente. Existen evidencias de su utilizacion
en el area del entrenamiento a comienzos del siglo XX (Billat, 2001). Una clara
referencia es el atleta finlandés Hannes Kolehmainen, campeo6n olimpico de los 10.000
m en los Juegos Olimpicos de Estocolmo en el afio 1912, cuyo entrenamiento consistia
en fraccionar la distancia total de la prueba en 5-10 tramos, efectuando estos a velocidad
de competencia. Su fundamentacion se basaba en que el entrenamiento debia ser mas
especifico y similar a las necesidades fisiologicas de las distintas disciplinas,
interrumpiendo el habito de realizar siempre carrera continua. Desde ese entonces
existen evidencias de grandes atletas y deportistas que han utilizado este método para
verse beneficiados en la competicion (Billat, 2001; Argemi, 2003).

Teniendo en consideracion la falta de consistencia en la terminologia en lo que refiere al
método intermitente, se encuentran diferentes visiones que hasta llegan a contradecirse.
Autores como Astrand (2010) y Billat (2001) coinciden en que el mismo consta de
repetidos esfuerzos o explosiones a cierta intensidad siendo estas igual o menor a un
minuto de duracidn, seguidos por periodos de menor velocidad. Otros autores hacen
referencia al método intermitente como aquellos ejercicios donde el tiempo del esfuerzo
superaria al minuto de trabajo, el cual puede rondar desde los 60 segundos hasta los 4
minutos (Tjenna, et al., 2008). Casas (2008) denominaria este tipo de ejercicio como
método intervalado.

También se encuentran autores que incluyen al intermitente dentro del HIIT, definido
este ultimo como ejercicio sistematizado en intervalos de maxima intensidad alternando
con pausas cuya intensidad disminuye de manera relevante (Guillén, 2012; Laursen,
Jenkins, 2002).

En cuanto a la pausa del ejercicio intermitente, la misma suele ser pasiva o activa. El
hecho de que la pausa constituya una fase de menor intensidad le ofrece al sujeto una
recuperacion para realizar el siguiente periodo, obteniendo una mayor calidad de trabajo
(Cometti, 2007). En este sentido, es interesante remarcar que la recuperacion no suele
superar el doble de la duracion del esfuerzo, concluyendo que una pausa de tal
magnitud, le permitira estar en condiciones fisicas y psicologicas de realizar el periodo

de mayor intensidad nuevamente (Argemi, 2003).



Una de las ventajas de la pausa pasiva es que permite una mayor resintesis de
fosfocreatina y una mayor re-oxigenacion de hemoglobina y mioglobina; no obstante,
tiene la desventaja que los parametros funcionales (consumo de oxigeno y FC)
descienden en mayor medida que con una pausa activa. Esta tltima tiene como ventaja
que los parametros funcionales no descienden de forma significativa y a su vez, los
niveles de Lactato en sangre descienden mas eficientemente retrasando el tiempo de
agotamiento. Sin embargo, en la pausa activa existe una menor resintesis de
fosfocreatina como también de re-oxigenacion de hemoglobina y mioglobina.
(Greenwood, Moses, Bernardino, Gaesser, Weltman, 2008).

A partir de lo mencionado se puede visualizar la gran variedad de definiciones y
variables que se utilizan para referirse a este método, generando confusiones respecto a
su conceptualizacion. No siendo el objetivo de este estudio entrar en esta controversia,
se interpreta al método intermitente siguiendo la linea tanto de Billat (2001) y Argemi
(2003) como de Astrand (2010). Concretamente, a efectos de este estudio, se lo define
operacionalmente como aquel protocolo basado en la repeticion de periodos de 15
segundos a 75 - 85% FCmaéx seguidos por un periodo de recuperacion activa (6 km/h)
de igual duracion (15x15). Se cree conveniente para esta investigacion utilizar una
pausa corta y activa de baja intensidad con el fin de aprovechar la resintesis de
fosfocreatina y re-oxigenacién de hemoglobina y mioglobina y a su vez, para que la FC
oscile minimamente.

Como fuera mencionado en la problematizacion, existen numerosos trabajos relativos a
la comparacion del ejercicio intermitente con el continuo. Sin embargo, la mayor parte
de ellos presenta protocolos de evaluacion poco comparables.

Kohler et al. (2014) observaron el RPE y la concentracion de Lactato en sangre después
de un ejercicio aerdbico continuo y uno intermitente estandarizando la distancia total
recorrida en ambas pruebas. Dicha investigacion consistid en protocolos de 30 minutos
de carrera mediante un 15x15 con pausa pasiva, manteniendo el mismo volumen.
Mientras que el primero constaba de una carrera continua al 110% del umbral de
Lactato valorado mediante un test incremental, el intermitente se realizo al 100% de la
velocidad pico en cinta, dato estimado para cada individuo mediante un test que
incrementd la velocidad -a partir de 7 km/h- cada minuto en 1 km/h hasta el

agotamiento fisico, definiendo como la velocidad pico a aquella que fuera mantenida
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por al menos 1 minuto. Esto determind que ambos protocolos se realizaran a diferentes
intensidades debido a que la velocidad alcanzada por cada sujeto fue obtenida a partir
de distintos test para cada metodologia.

Hoppe et al. (2013) estudiaron la resistencia comparando tres pruebas: una continua
cuya velocidad inicial fue de 10 km/h y se incrementd cada 5 minutos en 1,4 km/h hasta
llegar al agotamiento fisico; una prueba de carrera continua en rampa (cinta motorizada)
que comenzo con 4 minutos a 10 km/h con una inclinacion del 1% y fue incrementando
durante 4 minutos un 5% de la inclinacion, mientras que la velocidad aumenté cada dos
minutos en incrementos de 1 km/h hasta llegar al agotamiento; y finalmente, una carrera
intermitente de 20 metros en la cual los sujetos debian correr de un lado a otro, cuya
velocidad inicial se establecidé en 10 km/h y aumenté 1 km/h cada 90 segundos, siendo
la relacion trabajo-pausa 2:1; al completar la fase de 13 km/h el incremento fue de 0,5
km/h hasta el agotamiento fisico. De esta investigacion se desprende que las tres
pruebas fueron llevadas a cabo bajo distintas intensidades y volimenes, asi como
también diferentes condiciones y tipos de ejercicio.

Onley et al. (2018) compararon al método continuo con el HIIT y el SIT. El ejercicio
continuo consistio en un trabajo de 25 minutos al 40% Wméxl, mientras que el HIIT se
baso en 8 periodos de 60 segundos al 85% Wmax cuyos tiempos de recuperacion fueron
de 75 segundos a una intensidad del 20% Wmaéx. El SIT fue desarrollado mediante 6
periodos de esfuerzo al 140% Wmax, dividido por pausas de 140 segundos al 20%
Wmax. Se puede apreciar claramente como la intensidad y el volumen de los protocolos
difiere entre ellos.

Por ultimo, encontramos que Zafeiridis et al. (2010) compararon las respuestas
fisioldgicas entre un ejercicio continuo, un intermitente corto y un intermitente largo en
cinta ergométrica. El primero se tratd de una carrera continua al 83% de la velocidad
aerobica maxima (VAM?). El intermitente corto constd de 30 segundos al 110% de la
VAM con 30 segundos de recuperacion activa al 50%; y por ultimo, el intermitente
largo se realiz6 en periodos de 3 minutos al 95% de la VAM con 3 minutos de pausa
activa al 35%. A efectos de la velocidad ejecutada en cada prueba, se deduce que se

comparan tres protocolos mediante distintas intensidades.

"'Wmax: produccion de potencia maxima alcanzada en el test (Mora, Aguado, 2014).
2VAM: Velocidad minima a la cual se alcanza el maximo consumo de oxigeno (Billat, 2002).
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De investigaciones realizadas anteriormente y sus carencias en comparar el método
continuo e intermitente a igual intensidad, volumen y condiciones, surge el interés de
comparar ambas metodologias a iguales cargas de trabajo (intensidad y duracion) y
observar qué sucede con sus respuestas fisiologicas.

La importancia de medir el Lactato sanguineo y ver el comportamiento del mismo,
radica en que éste es considerado un indicador de la carga interna del sujeto (Billat,
2002). Su aumento en sangre es un indicador de la aparicion de la fatiga en el sujeto y
puede influir en el aumento del RPE (Astrand, 2010; Demello, 1987 en Billat, 2002).

El RPE es un indicador subjetivo empleado para calcular la carga percibida por el sujeto
en el ejercicio (Castellano, Casamichana, 2016). Este arroja datos de cuan intenso le ha
resultado el mismo a través de una valoracion numérica, siendo un parametro util para
cuantificar la intensidad de los protocolos de evaluacion (Borg, 1982). El interés de
evaluar este parametro radica en observar si existen diferencias de RPE entre ambos
protocolos de ejercicios a igual FC, ya que ciertos estudios que comparan el método
intermitente con el continuo presentan distintos valores (Kohler et al., 2014; Onley et

al., 2008; Thum et al., 2017).
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RESENA METODOLOGICA:

Disefio:

El siguiente estudio se presenta como una investigacion de corte cuantitativo y de tipo
descriptivo dado que detalla lo que ocurre con los pardmetros fisioldgicos (Lactato y
RPE) en la aplicacion de ambos protocolos a igual FC. El disefio es de caracter
experimental ya que se busca visualizar qué sucede con los niveles de Lactato
sanguineo y RPE (variables dependientes) cuando se manipula la FC (variable
independiente).

La muestra no fue de eleccion aleatoria sino que fue por criterios de conveniencia. El
estudio fue desarrollado dentro de un contexto de campo, existiendo entonces una

estructura de estudio “realista” (Hernandez, Fernandez, Baptista, 2010).

Sujetos:

Ocho (8) sujetos de ambos sexos (5 hombres y 3 mujeres), fisicamente activos, de 22,5
+ 3,29 anos de edad, de 1,74 + 0,08 m de altura, de 67,3 + 10,9 kg de peso corporal
fueron los participantes de cada uno de los protocolos que se llevaron a cabo en esta
investigacion. Se mantuvo una reunion informativa previa con todos los participantes
para explicarles las caracteristicas y objetivos del estudio, asi como también sus
posibles riesgos. Todos participaron de manera voluntaria, firmando un consentimiento
informado necesario para efectuar las mediciones antropométricas y las pruebas
definidas. Con el fin de homogeneizar la muestra se cont6 con atletas amateurs de fondo
y medio fondo. Este criterio asegur6 que la totalidad de la muestra presente una similar
condicion fisica.

Como criterio de inclusion los sujetos: (a) deberian haber entrenado de manera
sistematica e ininterrumpidamente (con una intensidad de moderada a alta) a la par de
sus compaieros durante el ultimo afio. Como criterios de exclusion los sujetos no
deberian: (a) estar sometidos a ningln tipo de intervencion médica ni medicacion al
momento de la valoracion; (b) presentar ningun tipo de lesion muscular al momento de

realizar las pruebas, ni estar en etapa de rehabilitacion; (c¢) ser fumadores.
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Finalmente se le solicitd que asistieran a la pista con 24 horas de descanso respecto al
entrenamiento anterior, y haber realizado el mismo desayuno en ambas instancias, a
modo de evitar alteraciones en los parametros fisiologicos.

Esta investigacion fue presentada al Comité de Etica del Instituto Universitario
Asociacion Cristiana de Jovenes (CEIUACJ) para llevar a cabo los protocolos,

proveyendo las garantias sanitarias a cada sujeto.

Materiales:

Las medidas antropométricas (talla y peso) se realizaron de forma individual mediante
la balanza digital (GA.MA profesional) previamente a ejecutar la primera prueba.

La FC se registro por medio de relojes deportivos Polar V800, Omron y Polar Electro.
Los niveles de Lactato sanguineo fueron evaluados mediante Accutrend Plus con cintas
reactivas de Lactato provenientes del Laboratorio Roche.

El RPE fue valorado mediante la Escala CR-20 RPE (Borg, 1982).

Procedimiento:
Las pruebas de campo fueron llevadas a cabo en tres instancias en la pista de atletismo

“Darwin Pifieyrua”.

Dia 1: Const6 principalmente de dos etapas. Comenzo6 con la medicion de peso y talla,
con el fin de poder realizar un analisis posterior preciso y particular para cada individuo.
El segundo momento fue la explicacién de ambos test, es decir, la familiarizacion de lo
que tuvieron que ejecutar en las dos siguientes instancias de trabajo. A continuacion se
realiz6 un test de 1.000 metros con el fin de obtener la FCmax de cada participante
mediante pulsémetros y asi estimar la VAM, la cual se utilizé como referencia para la

velocidad del tiempo de trabajo.

Dia 2: La prueba a desarrollar fue la del ejercicio intermitente. El mismo const6 de un
trabajo de una duracion de 45 minutos a 75% - 85% FCmax. Se trat6 de 15 segundos a
una velocidad que promedio el 75% - 85% FCmax y 15 segundos a 6 km/h (pausa

activa), tratandose de un intermitente de densidad 1:1.
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Se realizaron las mediciones de las variables en cuestion mediante la extraccion de
sangre de la yema del dedo y a través de la escala de Borg al minuto 15, luego al minuto
30 y al final de la prueba. El Lactato sanguineo fue evaluado mediante la utilizacion del
aparato tecnoldgico Accutrend Plus, el cual analiza dichos indicadores mediante la
sangre extraida a cada sujeto. En lo que refiere a la sensacion subjetiva del esfuerzo, la

misma fue evaluada bajo el cuestionario propuesto por Borg (escala de Borg).

Dia 3: Se llevo a cabo el test de ejercicio continuo. Constd de una carrera durante 45
minutos manteniendo el 75% - 85% FCméx durante todo el trabajo, factor que fue
controlado por medio del pulsometro.

La medicién de las variables fue exactamente igual a las del test intermitente.

Analisis estadistico:

Primeramente se realizO un andlisis descriptivo basico de los datos obtenidos,
expresados como media + desviacion estandar.

A seguir, se llevaron a cabo varias pruebas ¢ de Student para datos pareados con la
finalidad de establecer la existencia o no de diferencias significativas. En todos los
casos se establecid un nivel de significacion a = 0,05. Los analisis se realizaron
mediante el software R de distribucion libre.

Pruebas ¢ de Student internas al protocolo intermitente: los valores de FC, RPE y
Lactato del minuto 30 y del minuto 45 fueron comparados respectivamente entre si.
Pruebas ¢ de Student internas al protocolo continuo: los valores de FC, RPE y Lactato
del minuto 30 y del minuto 45 fueron comparados respectivamente entre si.

Pruebas ¢ de Student entre ambos protocolos (intermitente vs. continuo): los valores de
FC, RPE y Lactato registrados a los 30 minutos de cada uno de los protocolos fueron
comparados respectivamente entre si. Analoga comparacion se realizo entre los valores

de FC, RPE y Lactato registrados a los 45 minutos de cada protocolo.
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RESULTADOS:

En la Tabla 1 se muestran las caracteristicas de los sujetos del presente estudio.

TABLA 1. Caracteristicas generales de los sujetos

SUJETO EDAD (afios) ALTURA (m) PESO (kg)

1 26 1,68 52

2 24 1,66 55

3 25 1,67 65

4 21 1,85 72

5 22 1,86 82

6 18 1,75 69

7 26 1,78 81

8 18 1,69 63
TOTAL 22,5+ 3,29 1,74 £ 0,08 67,3+ 10,9

En la tabla 2 se presentan los valores p de haber comparado la FC, RPE y Lactato del

minuto 30 con el minuto 45 en el ejercicio intermitente. De igual modo se muestran los

valores p de la comparacion de la FC, RPE y Lactato del minuto 30 con el minuto 45 en

el ejercicio continuo.

intermitente y en el ejercicio continuo

TABLA 2. Valores p de la comparacion de la FC, RPE y Lactato en el ejercicio

FC30°=FC4%

RPE 30’ = RPE 45’

Lactato 30° = Lactato 45°

Intermitente

0,018*

0,012*

0,079

Continuo

N/A

0,183

0,132

(*Diferencia significativa p < 0,05)
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Respecto al ejercicio intermitente, en la Tabla 2 se puede apreciar que la FC mostré una
diferencia significativa (p < 0,05) entre el minuto 30 y el minuto 45. También los
valores de RPE mostraron una diferencia significativa (p < 0,05) entre el minuto 30 con
el minuto 45 de dicho protocolo. Sin embargo, los valores de Lactato no expresaron
diferencias significativas (p > 0,05).

En cuanto al ejercicio continuo, no se observan diferencias significativas en la FC, RPE

y Lactato (p > 0,05) entre el minuto 30 y el minuto 45.

En la Tabla 3 se muestran los valores p de la comparacion de la FC, RPE y Lactato del

ejercicio intermitente con el ejercicio continuo al minuto 30 y al minuto 45.

TABLA 3. Valores p de la comparacion de la FC, RPE y Lactato del ejercicio

intermitente con el ejercicio continuo.

FC 30° =FC 30’ 0,687

RPE 30’ = RPE 30’ 0,539

Lactato 30° = Lactato 30’ 0,119

Intermitente Vs
Continuo

FC 45’ =FC 45’ 0,798

RPE 45° = RPE 45’ 0,122

Lactato 45° = Lactato 45° 0,391

(* Diferencia significativa p < 0,05)

En la Tabla 3 se visualiza que no existe diferencia significativa (p > 0,05) en la FC,

RPE y Lactato en la comparacién de ambos protocolos.
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DISCUSION:

El proposito de este estudio fue conocer y registrar, a través de dos protocolos
especificos, las respuestas fisioldgicas agudas de un ejercicio intermitente y un ejercicio
continuo a igual FC y duracion en deportistas aficionados. Concretamente, se
compararon los valores tanto de Lactato como de RPE al minuto 30 y al minuto 45 entre
ambos protocolos.

Como se menciona en la problematizacion, el principal inconveniente radica en que
gran parte de los estudios hallados presentan protocolos que difieren en términos de
intensidad, volumen y tipo de ejercicio, siendo estos poco comparables entre si. En
funcién de esto, surge el interés de realizar en esta investigacion protocolos a una
misma FC (75% - 85%) e igual duracion (45 minutos).

Observando los resultados de la Tabla 2, se puede apreciar que el hecho de que la FC
en el ejercicio intermitente presente una diferencia significativa en el minuto 30 con el
minuto 45 de dicho protocolo, constituye una importante limitacion del estudio ya que
este era un factor determinante del mismo. Por esta razon, cabe advertir que los valores
y su discusion deben ser considerados con cierta cautela.

Los resultados obtenidos (Tabla 3) no mostraron diferencias significativas (p > 0,05) en
los valores de Lactato cuando el ejercicio intermitente y el ejercicio continuo fueron
comparados entre si a los 30 y 45 minutos. Tampoco Hoppe et al. (2013) observaron
diferencias considerables en el Lactato al comparar 3 protocolos de ejercicios
incrementales hasta el agotamiento fisico. Uno de los test continuos comenzaba a 10
km/h aumentando 1 km/h cada 2 minutos mientras que el otro test continuo comenzaba
de igual modo pero aumentando 1,4 km/h cada 5 minutos. En cuanto a la prueba
intermitente aumentd cada 90 segundos en 1km/h partiendo de 10 km/h. A pesar de la
similitud en los resultados obtenidos, los protocolos difieren notoriamente a las pruebas
realizadas en la presente investigacion ya que fueron llevadas a cabo bajo distintas
intensidades y volumenes.

Kohler et al. (2014), Onley et al. (2018) y Zafeiridis et al. (2010) encontraron
variaciones entre los valores de Lactato evaluados en sus protocolos, siendo que éstos
fueron realizados tanto a diferentes intensidades como volumenes. Estas diferencias

pueden comprenderse ya que Kohler et al. (2014) comparan ambos tipos de ejercicios
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desarrollando el intermitente a una velocidad pico en cinta (a partir de un test
incremental), y el continuo al 110% del umbral de Lactato, visualizandose diferentes
velocidades en cada prueba. Por otro lado, se podria explicar la discrepancia en los
valores de Lactato con Zafeiridis et al. (2010) en cuanto que estos autores presentaron
protocolos con diferentes intensidades respecto al porcentaje de la VAM y en la
variacion de los tiempos tanto de trabajo como de pausa para cada prueba.

En cuanto a los valores de RPE no se encontraron diferencias significativas (p > 0,05)
en el ejercicio intermitente respecto al ejercicio continuo luego de su comparacion
(Tabla 3). Contrariamente, Kohler et al. (2010) y Onley et al. (2018) encontraron
discrepancias en cuanto a los valores de RPE, mostrando que el ejercicio intermitente se
percibe mas intenso que el continuo. Esta diferencia con Onley et al. (2018) puede
devenir en que su propuesta se bas6 en 3 protocolos con diferente intensidad en cuanto
al porcentaje de su potencia maxima; el test continuo fue realizado al 45% Wmax
durante 25 minutos, mientras que el HIIT y el SIT se desarrollaron en periodos cortos
pero al 85% Wmax y 140% Wmax respectivamente.

En cuanto a la velocidad alcanzada se pudo visualizar que 4 sujetos desarrollaron
velocidades de 14 km/h al realizar el ejercicio continuo durante 45 minutos, mientras
que el ejercicio intermitente lo realizaron 15 segundos a 16 km/h y 15 segundos a 6
km/h durante 45 minutos, manifestandose asi una diferencia en la velocidad alcanzada
en 2 km/h a igual FC.

A partir de lo mencionado, pareceria indicar que por llegar a mayor velocidad y por su
constante accion de frenar y arrancar, en el ejercicio intermitente se estarian
estimulando ambos tipos de fibras musculares (tipo I de contraccion lenta y tipo II de
contraccion rapida). De este modo se generarian adaptaciones aerdbicas en las fibras
musculares tipo II, distintas al ejercicio continuo que recluta predominantemente fibras
musculares tipo I (Astrand, 1999). Esto tendria tal trascendencia debido a la
problematica que caracteriza a las fibras musculares tipo II por la poca cantidad de
transportadores de glucosa (GLUT 4) en comparacion con las fibras musculares tipo I
-observandose una cuarta parte menos-, lo que explicaria la menor sensibilidad a la
insulina (Friedman, 2002). Se podria especular entonces que el ejercicio intermitente
propuesto en esta investigacion sea una posible herramienta para la estimulacion de las

fibras musculares tipo II.
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CONCLUSIONES:

Sobre la base de los datos obtenidos se pueden extraer las siguientes conclusiones.
Cuando los protocolos de ejercicio intermitente y ejercicio continuo son realizados a
igual FC los valores de Lactato no muestran diferencias significativas. De igual manera,
se podria indicar que no existen diferencias significativas en los valores del RPE al
comparar ambos protocolos a igual FC, por lo que el ejercicio intermitente no seria
percibido por los sujetos como mas intenso en comparacion al ejercicio continuo.

En cuanto a las variables aplicadas en este estudio, se podria indicar que en tanto la FC,
como la monitorizacion del Lactato y RPE son herramientas utiles para prescribir y
controlar la intensidad del ejercicio intermitente.

Finalmente, pareceria ser que el ejercicio intermitente tendria un impacto positivo en la
salud de las personas, considerando que esta metodologia estimula, mediante una mayor
velocidad y la accién de frenar y arrancar, a los dos tipos de fibras musculares,
generando asi adaptaciones aerdbicas en las de tipo II, consideradas como
problematicas en cuanto a su sensibilidad por la insulina.

El andlisis de estos resultados debe realizarse con cierta precaucion a causa de las
limitaciones existentes en este estudio, en cuanto a que el niumero de sujetos fue
acotado; la ejecucion de ambos protocolos no se llevo a cabo en condiciones climaticas
estandarizadas; los sujetos pueden no percibir el RPE como atletas profesionales, y por
ultimo, unicamente dos variables fueron analizadas, dejando de lado otras tales como
glucosa en sangre, VO2 max, distancia recorrida, entre otras, las cuales podrian generar
distintas conclusiones.

Dicho esto, seria conveniente continuar con estudios que avancen en materia de
comparacion de éstas y otras variables fisiologicas, y que los sujetos participantes
provengan de diferentes dreas y niveles de rendimiento, con el fin de generar mayor

conocimiento en la tematica desarrollada en este estudio.
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ANEXOS:

Consentimiento informado

Detalles de las pruebas a realizar

Dia 1: Consta de dos etapas. Comienza con la medicién de los principales caracteres
anatomicos de los sujetos tales como el peso y la talla, con el fin de poder realizar un
posterior analisis preciso y particular para cada individuo. El segundo momento sera la
explicacion de ambos test, es decir, la familiarizacion de lo que tendran que ejecutar en
las dos siguientes instancias de trabajo. A continuacion, se realizard un test de 1.000
metros con el fin de obtener: la frecuencia cardiaca maxima (FCmax) de cada
participante mediante pulsémetros, y la velocidad aerdbica maxima, la cual se utilizara

como referencia para la velocidad del tiempo de trabajo.

Dia 2: La prueba a desarrollar sera la del ejercicio intermitente. El mismo consta de un
trabajo de una duracion de 45 minutos a un 75% - 85 % FCmax. Se trata de 15
segundos a una velocidad que alcance el 75% - 85% de la FCméx y 15 segundos a 6
km/h (pausa activa), tratandose de un intermitente de densidad 1:1. Se realizaran las
mediciones de las variables en cuestion mediante la extraccion de sangre de la yema del
dedo y a través de la escala de Borg a los 15 minutos, luego a los 30 y por ultimo al
final de la prueba. El Lactato sanguineo serd evaluado mediante la utilizacion del
aparato tecnologico Accutrend Plus. En lo que refiere a la sensacion subjetiva del
esfuerzo, la misma seréd evaluada utilizando el cuestionario propuesto por Borg (escala

de Borg).

Dia 3: Se llevara a cabo la realizacion del test de ejercicio continuo, el cual consiste en
un trote de 45 minutos manteniendo el 75% - 85% FCmax, factor que sera controlado
por medio del pulsémetro. La medicion de las variables serd exactamente igual a las del

test intermitente.
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Por propia voluntad, estoy de acuerdo en participar de la investigacion en la que se me
realizaran dos test de condicion fisica de los que se realizan habitualmente en los
entrenamientos. Soy consciente de que se medira mi frecuencia cardiaca, talla, peso y
que se me pinchard la yema de los dedos para extraer una pequefia gota de sangre en 6
ocasiones. Para ese procedimiento se utilizaran lancetas esterilizadas y descartables y se

tomaran todos los recaudos higiénicos pertinentes.

Tengo en cuenta que los test pueden ser interrumpidos de mi parte en cualquier

momento que lo desee.

Los datos provenientes de los test, resguardando mi identificacion personal, podran ser

utilizados para finalidades estadisticas o cientificas.

Luego de haber leido atentamente este consentimiento y de haber realizado las consultas

que considere necesarias, estoy de acuerdo en participar de este estudio.

FIRMA:

ACLARACION:

C.l:
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Escala de Borg (1982)

< |

6

i Muy, muy suave
8

9 Muy suave
10

11 Bastante Suave
12

13 Algo Duro
14

15 Duro

16

17 Muy Duro
18

19 Muy, muy duro
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