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Control biomédico del entrenamiento (CBE)

Training biomedical control

Mauricio Serrato Roa’
Oscar Horacio Bernal Trivifio™
Resumen

El control biomédice del entrenamiento es una actividad de intervencion multidisciplinaria realizada como parte de los planes de
entrenamiento de los deportistas. Con estas actividades se pretende aportar al mejoramiento de la forma deportiva y prevenir la
enfermedad deportiva.

El control biomédico del entrenamiento se define como toda actividad de medicina del deporte o sus ciencias relacionadas, que
pretende evaluar o controlar aspectos relacionados con la salud o el rendimiento de los deportistas. Este control trae consigo inter-
venciones efectivas producto del andlisis y la interpretacion de las evaluaciones morfologicas, funcionales, bioguimicas y psicologi-
cas, para asesorar y orientar al entrenador en el manejo de las cargas de entrenamiento y sus pausas compensatorias, con el objetivo
de que puedan llevarse con exito las adaptaciones positivas que mejoren la forma deportiva y favorezcan el logro de los objetivos
competitivos. El control biomédico del entrenamiento también logra prevenir las alteraciones en la salud del deportista, reduciendo
el riesgo de lesion o enfermedad deportiva.

Para comprender el control biomédico del entrenamiento es necesario entender los procesos de adaptacion biolégica y el entorno
de la dinamica existente entre las cargas externa e interna.

Palabras clave: control biomédico, medicina deportiva, potencial deportivo, sobre entrenamiento, adaptacién al entrenamiento,
recuperacion.

Palabras clave: Cargas de entrenamiento, control biomédico, enfermedad deportiva, forma deportiva, medicina del deporte pausas compensa-
torias.

Abstract

The training biomedical control is a multidisciplinary intervention activity to be carried out in training plans, This control provides
a good sports form and avoids the sports illnesses. =

It is all sports medicine activity and its related sciences. They try to evaluate and control the health aspects and sports people’s per-
formance. This control result in effective interventions produced by the analysis and interventions of the morphological, functional,
biomedical, psychological evaluations, in order to advise the trainer in management of the training sessions and their compensatory
pauses, in order to carry out succesfully the positive adaptations for increasing a good sports form and achieving the competitive
objectives. As well as, this control avoids the sports people’s health alterations by reducing the damage risks and sports illness.

In order to understand the training biomedical control it is necessary to know the biological adaptation processes and the conditio-
ns of the current dynamics between the external and internal charges in the trainings.

Key words: Training charges, biomedical control, sports illnesses, sports form, sports medicine, compensatory pauses.
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Adaptacion biologica y el CBE

En fisiologia se denomina adaptacién a cualquier cam-
bio en la estructura o funcién de una célula, tejido, 6r-
gano, sistema u organismo, como repuesta a un estimu-
lo de magnitud suficiente para alterar reversiblemente
la homeostasis celular.

Por tanto la magnitud del estimulo debe tener una in-
tensidad y una duracién minimas que causen alteracion
significativa de la homeostasis celular. Los estimulos de
caracter inferior no provocan respuestas adaptativas, ya
que la célula responde cotidianamente a estos estimu-
los. Los estimulos demasiado intensos o duraderos pue-
den sobrepasar a la capacidad adaptativa de la célula e
impedir cualquier proceso de adaptacion. En estas con-
diciones la célula sufre dafio reversible o irreversible. El
estimulo puede ser metabdlico o mecénico y, por tanto,
los danios resultantes pueden ser derivados de un déficit
energético transitorio o de un dano estructural deriva-
do de tensiones mecanicas exageradas.

La adaptacion es en si una propiedad evolutiva de
los organismos, que les permite responder ante las
agresiones y cambios en el medio, mediante cambios
especificos para sobrevivir. Los estimulos son variados
y tienen multiples mecanismos de accién. Los meca-
nismos celulares mediante los cuales se evocan las res=
puestas adaptativas son multiples, ya sea por medio de
un factor mecénico o por la induccién de mediadores
de senalizacion intracelular. En el caso de la actividad
fisica no se conocen bien cudles son estos mediadores.
Se cree que son una mezcla de todos, segin el tipo de
estimulo.

Cuando ocurre un estimulo significativo, se presen-
tan varias fases (grafica 1).
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Gréfica 1. Grafica de las curvas de los eventos fisiologicos que ocurren
después de la carga, la recuperacion y las adaptaciones a mediano y largo
plazo.
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Respuestas agudas

Ocurren durante la aplicacion del estimulo, y corres-
ponden a los cambios inmediatos, que se ven reflejados
en el aumento del metabolismo, descarga de las reservas
metabdlicas, produccion de energia mecanica en las cé-
lulas musculares, liberacion de productos almacenados,
secrecion de substancias, etc. Durante esta fase, en las
células musculares se degradan proteinas, quedando
fragmentos que posteriormente pueden actuar como
elementos activadores de las respuestas adaptativas, asi
como liberacion de factores mediadores de la respuesta
adaptativa. Esta es una fase puramente catabélica.

Fatiga

Ocurre simultdneamente cuando se aplica el estimu-
lo, se depletan las reservas metabdlicas energéticas, se
agotan los productos de secrecion, se han alterado las
condiciones del ambiente interno por movimiento de
iones hacia el exterior (calcio, potasio) y entrada de
iones (sodio), se disminuye el potencial energético de
la célula, se acumulan hidrogeniones elevando el pH
intracelular, aumentan los radicales libres, se mueve
liquido al interior de la célula y cae el potencial eléc-
trico de las células excitables, entre otras. Progresiva-
mente va disminuyendo el potencial de respuesta a los
estimulos, hasta que ya no puede evocarse ninguna
respuesta aguda.

Recuperacion

Una vez cesa el estimulo, es necesario restaurar el orden
del medio interno. Se requiere restablecer de inmediato
las concentraciones de electrolitos tanto en las células
como en el plasma, y en seguida, se deben degradar los
restos proteicos. El metabolismo se aumenta como con-
secuencia de un estado puramente anabdlico, en el cual
se restablecen las reservas energéticas de glucogeno y
triglicéridos intracelulares e inicia una fase aguda de
sintesis proteica, la cual es anabdlica.

Adaptacion

Es la fase mas tardia. Cuando el estimulo es repetido,
se van produciendo respuestas de sintesis proteica que
modifican en su estructura y funcion las células, aumen-
tando su capacidad de respuesta ante los estimulos re-
petidos, haciendo que éstos no provoquen alteraciones
significativas del medio interno que pongan en peligro
la viabilidad de la célula. Estos cambios son reversibles
si cesa la aplicacion de los estimulos repetidos. Para au-
mentar los cambios funcionales o estructurales es nece-
sario aumentar la cantidad o intensidad del estimulo, es
decir aplicar sobrecargas (grafica 2).
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Grifica 2. Fases de la respuesta ante un estimulo y ciclo de adaptacion
sobrecarga.

Puede deducirse que se trata de un proceso de dos fa-
ses: una de descarga, la cual es exclusivamente catabélica
o de liberacion de energia, y una de recarga o resintesis,
que es anabolica. Para realizar una actividad se “libera”
el mecanismo catabdlico que obliga a periodos mucho
mas prolongados de recuperacion. Estas fases normales
deben ser consideradas en conjunto y de manera com-
plementaria, no s6lo como partes separadas.

Como un ejemplo de las adaptaciones que ocurren
en respuesta al ejercicio se mostrard de forma sucin-
ta la adaptacién del musculo. Para que un musculo se
contraiga, se requiere la activaciéon voluntaria del drea
motora de la corteza cerebral, la cual evoca potenciales
de accién especificos para los musculos y las acciones
por realizar. Los impulsos nerviosos terminan en la pla-
ca motora liberando acetilcolina y probablemente otros
moduladores de origen neurogénico que pueden ser
mediadores de respuestas adaptativas.

La miosina tiene una vida media de aproximada-
mente 15 dias. Cada vez que la célula se contrae mu-
chas proteinas se rompen. Las proteinas danadas son
degradadas, liberando pequenos fragmentos proteicos
que tienen en su estructura secuencias de aminoacidos
que pueden fijarse a ciertos genes activadores muy es-
pecificos del genoma de la célula. Al unirse estos frag-
mentos, forman un complejo con el ADN que permite
fijar la enzima ARN polimerasa, que inicia el proceso de
sintesis de ARN mensajero que contiene la informacion
necesaria para la sintesis de proteinas amplificadoras de
la respuesta adaptativa (grafica 3).
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Grifica 3. Gen promotor para la sintesis de miosina.
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Estas proteinas se conocen como factores de creci-
miento (TGF). Los factores de crecimiento pertenecen
a la familia de proteinas HLH, que tienen la propiedad
de reconocer sitios especificos del ADN y desencadenar
programas de transcripcion de proteinas estructurales y
funcionales que modificaran el fenotipo de la célula.

Regulacién del turnover proteico en el misculo
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Grifica 4. Adaptacion del muslo ante un estimulo intenso.

En la grafica 4 se muestran algunos de estos facto-
res. Los TGF actian sobre la misma célula o sobre otras
células cercanas, siendo un efecto local en el sitio de
‘aplicacion del estimulo. Dentro de los miotubos de las
células musculares se encuentran unas células embrio-
narias que tienen la pueden diferenciarse en miocitos o
fusionarse con las células contenidas en el miotubo, las
cuales se conocen como células satélite (grafica 5).

Griafica 5. Demostracion de la activacién de las células satélite, de manera
paracrina y autocrina mediante la produccion de factores Biogénicos. Med.
Sci. Sports. Exerc, 24: 2: 1992,
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Por lo tanto ante un estimulo adecuado, el musculo
responde adaptandose al producir miosinas especificas
para el tipo de estimulo, mediante la modulacion de la
expresion genética. No s6lo se modifican las caracteris-
ticas de las proteinas motoras; si el estimulo es adecua-
do se cambia por completo la expresion fenotipica de
la fibra muscular de lenta en rapida, y viceversa. Ocu-
rre finalmente una modificacién de la composicion del
musculo, su drea de seccién transversal y el nimero de
fibras (hiperplasia).

En el entrenamiento, los estimulos que se aplican se
denominan cargas (relacién apropiada entre la intensi-
dad y el volumen). La intensidad se define como el gra-
do deaplicacion de la carga sobre una escala porcentual,
mientras que el volumen hace referencia a la cantidad
total de ejercicio realizado, ya sea en tiempo, distancia
0 peso levantado. Siempre existe una relacion inversa y
optima entre la intensidad y volumen, que caracterizan
la carga. Aunque existen otros componentes de la carga,
como la densidad y la frecuencia, resulta suficiente de-
terminarla en sus dos componentes bésicos.

Cuando se realiza un test que evalte cualquiera de las
cualidades fisicas, su magnitud determina el estado de
la forma deportiva. Logicamente cada deporte tendra

una o varias cualidades determinantes del rendimiento,

las cuales se usaran como referente de la forma depor-
tiva. Sin aplicar cargas, la forma deportiva a corto plazo
no se modificard; sin embargo, a mediano y largo pla-
zo la forma tendera a decrecer en un proceso conocido
como involucion.

Cuando se aplica una carga, se produce una fase de
fatiga, en la que la forma deportiva decrece transito-
riamente hasta que inicia el proceso de recuperacion,
que llevard la forma deportiva hasta el nivel inicial, una
vez ha transcurrido un tiempo suficiente. Las respues-
tas adaptativas inmediatas llevaran la forma deportiva
a un nivel superior evocando un cambio en la funcién
consecuente con la carga aplicada. Esta respuesta se de-
nomina supercompensacion. Esta fase se lograra unos
dias después de la aplicacion de la carga. El tiempo y la
magnitud de la respuesta dependerdn de la magnitud
de la carga, de factores genéticos y ambientales. Si no se
aplica una carga con prontitud la forma deportiva invo-
lucionara al punto de partida (grafica 6).
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Grifica 6. Curva de los procesos de carga, fatiga, recuperacion y sobrecom-
pensacion.

Cuando una carga es tan pequeia que no causa un
estrés significativo a las células, la fatiga es pequefia y no
se presentard ninguna adaptacion (grafica 7). Al con-
trario, cuando la magnitud de la carga es exagerada, la
curva de la fatiga sera muy profunda y la recuperacién
serd mds lenta. Si la magnitud de la carga excede la ca-
pacidad adaptativa del individuo, puede llegarse hasta
el limite del over reaching, en el cual la recuperacién no
es completa, hay lesion celular y la supercompensacion
no podré ocurrir ya que el estrés energético y metabo-
lico ocupan los mecanismos celulares en reparar danos
(gréfica 8). La recuperacion puede tardar semanas.
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Grifica 7. Carga subdptima. No se presenta ninguna adaptacion.

Carga excesiva

Grifica 8. Carga supradptima. No se presenta ninguna adaptacién, se toca el
limite del over reaching.

Una carga aun més desproporcionada puede llevar la
fatiga hasta el limite del “sobreentrenamiento’, siendo
imposible la recuperacion y mucho mas la adaptacion;
los dafios son mayores y sistémicos, lo cual hace que
este el proceso puede tardar meses en recuperarse.



Las condiciones mencionadas antes no suelen pre-
sentarse con una sola carga; es el déficit acumulativo de
recuperacion lo que lleva a que la forma deportiva de-
crezca y pueda tocarse el limite del sobreentrenamien-
to. Cuando las cargas son exa-geradas y los tiempos de
recuperacion son inapropiados, ocurre aplicacién de
las nuevas cargas en el periodo de fatiga o recupera-
cién incompleta, llevando al individuo en una espiral
cuesta abajo que terminara en un sobreentrenamiento
(grafica 9)

Carga excesiva y déficit de recuperacion

Limite del over nsachr‘\

Limite del over training T

Grafica 9. Déficit acumulativo de fatiga con recuperacion incompleta, que
lleva a sobre entrenamiento,

De los conceptos anteriores cabe pensar que existe
un momento ideal para aplicar una nueva carga, el cual
corresponde al punto mas alto de la curva de la super-
compensacion. En estas condiciones una nueva carga
causard un menor estrés y la recuperaciéon serd mas
rapida. En estas circunstancias es posible aplicar una
carga de magnitud superior para lograr una tendencia
incremental de la forma deportiva, como puede eviden-
ciarse en la grafica 10.

Aplicacion progresiva de cargas l

Forma

Grifica 10. Aplicacion 6ptima de cargas y sobrecargas para aumentar la
forma deportiva.

Puede presentarse la situacién de aplicacién de car-
gas optimas, pero muy espaciadas, similar a lo que su-
cede con el deportista de fin de semana. Como ya ha
ocurrido el proceso de la involucién, una nueva carga
parte de la linea de base y termina en ella, haciendo que
el individuo no progrese y se someta a un estrés repe-
tido que no causa adaptaciones, pero si origina lesiones
(grafica 11).
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Grifica 11. Aplicacion no dptima de cargas ya que estan muy espaciadas en
el tiempo.

Saber cuando un individuo se encuentra en el punto
de la supercompensacion, o por el contrario, si no hay
indicios de recuperacion es una de las tareas del con-
trol biomédico del entrenamiento (CBE) y una de las
razones por las cuales el CBE aporta efectivamente en el
aumento de la forma deportiva y previene la aparicion
del sobreentrenamiento.

La carga causard cambios adaptativos que se rela-
cionan de manera directa con la magnitud y la calidad
intrinseca de los ejercicios, asi como de las respuestas
propias del individuo y su ambiente. Definitivamente
factores genéticos apropiados propician una respuesta
de mayor magnitud, aun con poco estimulo, y, mas aun,
toleran mejor mayor cantidad de carga. En la figura se
muestra el efecto de los factores genéticos. Los factores
ambientales, que propician la respuesta (carga, méto-
do y medios), logran estimular las respuestas agudas al
ejercicio y favorecen la recuperacion y aceptacion de la
carga, de modo que los elementos, las superficies y el
tlima afectan las respuestas mientras que la nutricion,
el descanso y la hidratacién favorecen la recuperacion.
Otros factores propios del individuo, como la edad, el
género y los factores psicosociales, también intervienen
en las respuestas adaptativas.

Existe una interrelacion entre la carga genética y el
ambiente, que afecta grandemente las respuestas de
adaptacion, es decir la Adaptabilidad. Cuando se en-
trenan grupos de individuos con el mismo programa y
algunos responden con mayores cambios y en menor
tiempo, esto se debe a su mayor adaptabilidad.

El talento se identifica principalmente por sus facto-
res genéticos: antes de entrenar el individuo ya tiene un
rendi-miento superlativo, y cuando inicia el plan de en-
trenamiento, mejora en mayor proporcion, con menor
requerimiento de carga y en menos tiempo. En la grafi-
ca 12 se muestra un esquema de los factores que afectan
la adaptacion al entrenamiento.

Relacion entre la carga
interna y externa

La carga contiene una magnitud que se puede expresar
y cuantificar fisicamente. Toda carga aplicada sucede en
funcion del tiempo; por tanto, toda carga tiene inherente
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un componente de potencia. Esta medida es ficilmente
comprensible y es igual para todos los individuos que
realicen la misma carga. Por tratarse del trabajo realiza-
do por el individuo, se denomina carga externa.

Dos individuos, a pesar de realizar la misma carga,
percibirdn de una forma diferente esta carga estandar.
Las respuestas que provocan un esfuerzo como conse-
cuencia de una carga externa se denominan carga inter-
na. Debido a que las respuestas adaptativas dependeran
primariamente de la carga interna, es preciso conocer la
magnitud de estas respuestas. Esta es otra funcion del
CBE.

ADAPTABILIDAD
CARGA l
Calidad i
{ ejercicios, carga psiguica) ACION

| Estado de salud

Grifica 12. Factores que afectan la adaptacion, se trata del aporte de factores
genéticos y ambientales a los cambios fenotipicos finales, los cuales se ven
afectados por una interaccion entre los factores genéticos y ambientales, de-

nominada adaptabilidad.

Existe una relacién termodindmica entre la carga ex-
terna y la interna. Un trabajo externo realizado requiere
que se le aplique una energia determinada. Cuando se
realiza un trabajo las fuerzas de friccion y de resistencia
disiparan la energia total del trabajo realizado en calor.
La carga interna hace referencia a la capacidad y eficien-
cia del individuo para producir la energia que requiere
la carga externa. La energia que el individuo produce
proviene de los enlaces quimicos de los substratos ener-
géticos. Esta energia es liberada gradualmente al romper
estos enlaces mediante reacciones de oxido-reduccion.
Cerca de un 30% de la energia libre proveniente de los
sustratos se utilizard para realizar el trabajo, la energia
restante se liberard como calor. Por tltimo toda la ener-
gia producida y liberada se convertird en calor. Por lo
tanto el trabajo externo y el metabolismo produciran
cantidades equivalentes de energia térmica que pueden
cuantificase en calorias (grafical3).
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Grifica 13. Relacion entre la carga interna y externa.

Las reacciones de oxidorreduccion que ocurren en el
metabolismo energético liberan gran cantidad de elec-
trones que, por ser altamente toxicos, se eliminan del
organismo al final de la cadena respiratoria, se unen con
el O, y forman H,0. La cantidad de oxigeno producido
sera equivalente al calor liberado y, por tanto, al trabajo
externo realizado. Se sabe que por cada litro de O, con-
sumido se producen 5 kilocalorias; por tanto puede es-
tablecerse una relacion indirecta entre la carga externa
y el consumo de oxigeno. Esta relacion puede eviden-
ciarse en la pendiente de VO, contra carga (vatios); de
hecho, se ha establecido que por cada vatio realizado se
consumen 10a 12 ml de O..

Para que el O, pueda ser utilizado en la mitocondria,
es necesario captarlo del ambiente, llevarlo a la sangre,
unirlo a la hemoglobina y bombearlo a los tejidos. Este
proceso involucra por completo al sistema cardiopul-
monar y circulatorio. La ventilacién se aumenta de ma-
nera proporcional con la intensidad del ejercicio en una
combinacién entre la frecuencia respiratoria (f) y el vo-
lumen corriente (VT); simultdneamente; para aumentar
el bombeo de sangre el gasto cardiaco (Q) aumentard de
manera proporcional con la intensidad en una combi-
nacion entre el aumento del volumen de eyeccion (Vs) y
la frecuencia cardiaca (FC). El metabolismo de los sus-
tratos energéticos aumenta la produccién de CO,. Este
subproducto debe ser eliminado por el sistema pulmo-
nar (VCO,). De acuerdo con la intensidad del ejercicio
cada vez se reclutardn mas unidades motoras glicoliticas
rapidas (FG), que al ser de metabolismo citoplasmatico
producirdn cada vez mas lactato, de una forma expo-
nencial con la intensidad del ejercicio, causando una
acidosis metabolica. Ademas, cuando la célula muscular
realiza la transferencia de la energia quimica en mecani-
ca, se originan cambios en el ambiente interno, se libe-
ran metabolitos, se acidifica el interior de la célula y se



mueven electrolitos y iones que causan sefiales quimi-
cas cuantificables. Cuando se libera la energia del ATP
se libera una cantidad equimolecular de hidrogeniones
(H"), lo cual empeora la situacion de acidosis intrace-
lular. Como el VO, provoca una respuesta integrada de
todos los sistemas, las sefales fisiologicas, metabdlicas
y bioquimicas sirven como indicadores de la eficiencia
metabolica y, por lo tanto, pueden usarse como marca-
dores de la carga interna (grafica 14).

Carga externa
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Grifica 14. Efectos fisiologicos de la carga externa sobre los sistemas involu-
crados. En color naranja se encuentran resaltados los indicadores metabali-
cos de la carga interna. C = Creatina, SNC = sistema nervioso central, SP
simpatico, PS = parasimpitico, C-P = creatina fosfato, C/P = cardiopulmo-
nar, L'= lactato, Pyr = piruvato, NE = Norepinefrina, Gn = glucagén, FC =
frecuencia cardiaca, VE = ventilacion, Vs = volumen de eyeccion, Vit = volu-
men corriente, f = frecuencia ventilatoria, HbO, = Oxihemoglobina, FiO,
= fraccion inspirada de oxigeno, FeCO, = fraccion espirada de CO,, VO, -
consumo de oxigeno. _ f

El VO, se convierte en la variable final que expresa la
integracion de muchos factores que intervienen en la
carga interna. Esto se debe a que para consumir O, se
requiere un trabajo integrado de todos los sistemas des-
de el pulmon hasta la mitocondria. A su vez, el VO, se
correlaciona con la carga de trabajo externo, ya que 1
litro de O, equivale a producir 5 kilocalorias. Este es el
principio de la calorimetria indirecta (grafica 15). Al
conocer el VO, puede determinarse cudntas calorias se
han generado.

Ademas, si se conoce la carga externa puede deducir-
se el VO,, ya que los trabajos interno y externo requie-
ren las mismas kilocalorias. De esta forma ha podido
establecerse una relacion muy precisa entre el trabajo y
el VO,, que puede deducirse de la pendiente de la curva
VO,/carga. En condiciones normales, se sabe que por
cada vatio de trabajo realizado se consumen 10 a 12 ml
de O,.
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Simultineamente con los cambios metabdlicos y ter-
mo-dindmicos que causa el ejercicio, el entorno general
del organismo debe encontrarse en un estado catabo-
lico, el cual en esta fase de la carga es regulado por el
sistema endocrino. El influjo simpdtico (SP) aumenta
de manera proporcional con la intensidad del ejercicio,
haciendo que se libere norepinefrina (NE) de la corteza
'suprarrenal, aumenta el glucagén y las hormonas tiroi-
“deas (grifica 14).

El control biomédico del entrenamiento

Puede afirmarse que son muchos los cambios fisiologi-
cos que ocurren durante el estado de ejercicio (periodo
de carga y fatiga), fase durante la cual se monitorean
reacciones fisiologicas conocidas como marcadores de
hipermetabolismo. Estos marcadores son directamen-
te proporcionales a la intensidad de la carga externa.
Se establece entonces una relacion individual entre la
aplicacion de la carga externa y sus repercusiones en la
interna.

Sin embargo, el monitoreo de la carga interna no
asegura que ocurran adaptaciones, solo puede indicar
la magnitud del impacto de la carga externa sobre los
diferentes sistemas del individuo; por tanto, es también
necesario monitorear los cambios fisiologicos que se
presentan en la fase posejercicio.

Al aplicar una carga, en principio se presenta una
etapa de fatiga, en la cual el rendimiento es inferior de-
bido a las consecuencias fisioldgicas de la aplicacion de
la carga, las primeras horas representan el momento de
recuperacion a corto plazo, seguida de una fase de recu-
peracién a mediano plazo que puede tardar varios dias.
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En esta fase la forma deportiva se incrementa a medida
que se completan los procesos recuperativos. Parte del
control biomédico se emplean para evaluar los efectos
de la carga sobre la recuperacién y determinar si estin
ocurriendo procesos adaptativos. Esta es otra tarea del
control biomédico.

En esta fase deben evaluarse los indicadores del es-
trés energético y el dano celular, las alteraciones de los
centros regulatorios del sistema neuroendocrino y ve-
getativo, las relaciones entre las hormonas anabdlicas y
catabolicas, la sensacion de fatiga, el impacto de la carga
psiquica e indicadores de las reservas energéticas, entre
otros.

En la medida en que se valora esta etapa, puede obte-
nerse un indicador preciso de cudnto tarda la recupera-
cién y/o sobre compensacion, de manera que es posible
predecir el momento éptimo para la aplicacién de una
nueva carga y su magnitud ajustada.

Como puede observarse, parte del monitoreo del
control biomédico consiste en evaluar la tendencia de
la forma deportiva. Sin este parametro es imposible
evaluar la integracion del proceso y la efectividad de las
intervenciones del control biomédico. Por tanto es ne-
cesario programar evaluaciones frecuentes de la forma

deportiva con tests generales o especificos denomina-

dos tests pedagégicos. ;

Estos tests se determinan de acuerdo con las carac-
teristicas del deporte, la modalidad y el periodo de en-
trenamiento, y pueden realizarse en laboratorio o en
campo. Los tests de laboratorio dan mas precision a
expensas de la especificidad, de manera que todos son
complementarios y ninguno da informacién absoluta.
De hecho, la recomendacion mas pertinente es la reali-
zacion de tests de campo para la verificacion de los re-
sultados de laboratorio. Por ejemplo, si se determinan
las zonas de entrenamiento en una curva de lactato ob-
tenida en el laboratorio, se realiza una verificacion de
las cargas especificas de entrenamiento en el campo,
tratando de determinar la relacion entre los resultados
de laboratorio y los resultados ajustados en cuanto a la
carga interna.

Las actividades de control biomédico del entrena-

miento se resumen en la tabla 1.

Aplicacion del control biomédico del entrenamiento

1. Determinacién de parimetros de la forma deportiva y su compara-
cidn histdrica y transversal.

2. Determinacion de la carga externa y su tendencia acumulativa.

3. Determinacion de la carga interna y el impacto sobre los sistemas.

4. Determinacion de la dosificacion de la carga éptima mediante el
analisis de la interaccién entre la carga interna y la carga externa.
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5. Determinacion de la cantidad de fatiga y los procesos de recupera-
cion, -

6. Determinacion del potencial deportivo a través del analisis longitu-
dinal del control biomédico.

Tabla 1. Sumario de las aplicaciones del control biomédico del entrenamien-
to en el entrenamiento deportivo.

Finalmente, una aplicacion efectiva del control biomé-
dico del entrenamiento aumenta la forma deportiva
para lograr los objetivos fundamentales.

Determinacion de la forma deportiva

La forma deportiva se evaltia directamente del resulta-
do deportivo; sin embargo, no siempre es practico ver
el resultado integrado de todas las variables, debido a
que no puede discernirse cudl de los factores involucra-
dos ha evolucionado de manera satisfactoria y cual esta
induciendo de mayor forma en el resultado final. Por
tanto, durante la preparacion resulta practico dividir los
componentes del rendimiento deportivo para estudiar-
los por separado.

Aspectos Morfologicos

Todos los aspectos morfoldgicos afectan directamente
el rendimiento deportivo. Algunos tienen que ver con
la adecuacién de la estructura corporal a las necesida-
des especificas del deporte y la modalidad, los cuales se
estudian desde la antropometria y los anélisis de pro-
porcionalidad.

Las caracteristicas morfologicas que dan ventaja a un
competidor se conocen bien. Al comparar al individuo
con el patrén ideal puede obtenerse una idea de la favo-
rabilidad de su estructura para el deporte. Por ser una
estructura genéticamente determinada, su importancia
radica en la seleccion de talentos y los andlisis ticticos
de las competencias. No es necesario controlar a menu-
do esta variable.

Otro aspecto morfoldgico importante esta relaciona-
do con la composicion corporal que establece las rela-
ciones entre los tejidos magros y funcionales y el tejido
graso. Puede evaluarse el impacto del lastre adicional
que un deportista puede tener, asi como la relacién en-
tre su masa corporal activa y su estructura biotipologi-
ca. Por su dindmica cambiante esta valoracion se realiza
durante el periodo de entrenamiento.

Aspectos fisiologicos

Estos factores han tenido gran preponderancia en el
control biomédico del entrenamiento. Deben seleccio-
narse las cualidades basicas y condicionales, por cuanto
son las que, mds aportan por separado al rendimiento



deportivo especifico, para tomarlas como patrén de re-
ferencia y comparacion.

A cada cualidad se asigna el test que mds se ajusta a
la especificad del deporte y los grupos musculares em-
pleados. Esta cualidad es evaluada en el laboratorio y en
el campo, por lo general en etapas significativas del plan
de entrenamiento. Se disenan test de validacion de los
resultados en campo que pueden ser aplicados sincré-
nicamente.

Los resultados iniciales deben compararse con sus
datos histéricos para ver las tendencias anteriores de la
forma deportiva y cémo se van acumulando las cargas
a largo plazo. Durante la ejecucion del plan de entrena-
miento se realiza la comparacion dentro del ciclo actual
de entrenamiento para analizar las tendencias a media-
no plazo de la forma deportiva y su relacion con el acu-
mulo de cargas de entrenamiento.

Posteriormente los resultados deben compararse con
los resultados de sus compaiieros, los deportistas de ca-
racter nacional, internacional y mundial, con el fin de
establecer un punto de referencia externo de la forma
deportiva y sus implicaciones con las metas a largo pla-
zo. Esta comparacién puede ayudar a determinar la en-
trenabilidad del individuo.

Aspectos Psicologicos

La predisposicion psicologica ante el deporte y el entre-
na-miento, sus motivaciones y habilidades caracterizan
el grado de competitividad y rendimiento del deportis-
ta. Es necesario establecer como las habilidades psico-
légicas individuales se correlacionan con las demandas
competitivas de su deporte.

Las habilidades psicoldgicas dan una estimacion de
la capacidad agonistica. Estas deben ser evaluadas con
frecuencia para determinar el efecto de las intervencio-
nes del entrenamiento Psicologico y por lo tanto esti-
man los aspectos psicologicos de la forma deportiva.

Aspectos Biomecdnicos

La capacidad de expresar al maximo las cualidades fisi-
cas durante la ejecucion de gestos técnicos puede ser es-
tudiada mediante el andlisis biomecanico. Este anélisis
permite estimar la integracion de la forma deportiva y
por tanto, se constituye en una herramienta fundamen-
tal dada su alta especificidad y su posibilidad de inter-
venir en el perfeccionamiento técnico.

Deben realizarse evaluaciones seriadas durante el ci-
clo de entrenamiento, en especial en las etapas especifi-
cas y precompetitivas.

El andlisis biomecdnico permite comparar la técnica
de los individuos con gran perfeccionamiento técnico
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con la evolucién del trabajo de especializacién depor-
tiva. )

Determinacion de la carga externa

y su tendencia acumulativa

Es necesario conocer las magnitudes de la carga externa
aplicada para el control biomédico del entrenamiento.
Si bien su medicioén es fisica, orienta las tendencias de
las sobrecargas aplicadas en el plan de entrenamiento
y permite establecer los valores de referencia para las
intervenciones sobre la carga interna.

El control de la carga externa puede realizarse sobre
el plan de entrenamiento, analizando las magnitudes de
la carga actual y su relacion con las cargas acumuladas
en los ciclos anteriores, para establecer una progresion
logica y acorde con el nivel deportivo, su edad y grado
de maestria deportiva, su estado de salud y su predispo-
sicion para la aceptacion de las cargas. Cualquier incon-
gruencia debe controlarse de manera preventiva, hecho
que obliga al analisis de las tendencias acumulativas de
la carga externa.

Ademas se debe analizarse la progresion de las cargas
y su relaciéon con la intensidad, de manera que exista
una proporcion logica entre intensidad y volumen y los
periodos de recuperacion. Cualquier incongruencia que
no sea corregida desde el plan de entrenamiento pondra
al atleta en serio riesgo de sobre entrenamiento.

Debe evaluarse igualmente, la progresion de la sobre-
carga, de manera que sea proporcional con el nivel del
deportista, su historia, su edad y sus caracteristicas in-
dividuales para aceptar las cargas. Al analizar la progre-
sion es necesario evaluar la tendencia oscilatoria de las
cargas, de modo que existan periodos de recuperaciéon
acordes con las cargas planeadas.

El andlisis del plan permite también una adecuada va-
loracion de los puntos y fechas de intervencion, las fases
sensibles o criticas del plan, asi como los momentos de
las evaluaciones y controles. Este es, pues, el principal
insumo para el control biomédico del entrenamiento.

Determinacion de la carga interna y el

impacto sobre los sistemas

Cada vez que una carga externa se aplica a un organis-
mo ocurren respuestas individuales proporcionales a
la magnitud y duracion de la carga. Es necesario tener
indicadores que manifiesten en cierto grado el impacto
fisiolégico de las cargas aplicadas, para correlacionar-
lo con los datos obtenidos en las evaluaciones previas.
De este analisis deriva una magnitud cuantificable de la
carga interna. Por tanto son mediciones que se realizan
durante la aplicacion de la carga.

27




28

La herramienta mas empleada para controlar la car-
ga interna es la frecuencia cardiaca (FC), que si bien se
correlaciona con la intensidad del estimulo, sélo tiene
valor en los trabajos de resistencia. Es necesario ano-
tar que la FC no tiene un comportamiento lineal con
la carga externa, a diferencia del VO,, en la que si hay
una correlacion gracias a las equivalencias termodina-
micas. En cargas bajas los aumentos de FC entre una y
otra son mayores que las diferencias encontradas entre
cargas elevadas. Este hecho debe ser tenido en cuenta
para el trabajo en campo. Igualmente resulta inexacta la
prediccion de la FC con base en la edad, y en el alto ren-
dimiento se recomienda medir la FC maxima para obje-
tivar las intensidades de entrenamiento. Se recomienda
realizar grabaciones cada 5 segundos de la FC para ser
analizados mediante software posteriormente.

Otra medida comiin para establecer la intensidad del
entrenamiento es la medicion del lactato sanguineo. Si
se han realizado evaluaciones previas, se verifica que las
cargas aplicadas en el campo coincidan con las espera-
das. Si no hay congruencia éstas deben ser ajustadas si
estos cambios no pueden ser atribuidos a ingesta de car-
bohidratos deficiente, estado de hidratacion adecuado,
clima extremo o recuperacion insuficiente. Otro uso del
lactato durante la carga consiste en tomarlo en la recu-
peracién. Cuando se realizan trabajos de potencia y ve-
locidad, puede estimarse la taza de glucélisis que el atle-
ta es capaz de realizar por unidad de tiempo. El lactato
después de pruebas mayores a 20 segundos, se acumula
en el compartimiento intracelular, debido a la saturacién
completa de los transportadores en las fibras rapidas
glucoliticas (FG). El lactato, comienza a ser transporta-
do a la sangre en el periodo de recuperacion haciendo
un pico maximo entre los 7 y los 10 minutos. El valor
madximo obtenido se correlaciona bien con la capacidad
glucolitica y por consiguiente con la forma deportiva.
Ademds permite estimar la evolucion de la forma.

Durante la fase aguda del ejercicio se presenta una
gran movilizacién de carbohidratos desde las reservas
hepaticas, la cual es proporcional a la descarga de ca-
tecolaminas que se presenta cuando la intensidad del
ejercicio aumenta. Por tanto la medicion de la glicemia
durante la carga refleja este impacto. Cuando las cargas
son prolongadas el glucégeno intracelular se va ago-
tando, en este momento se pueden presentar caidas de
los niveles de glucosa sanguinea que afectan profun-
damente el rendimiento. En las fases de recuperacién
se puede evidenciar una drastica caida de la glicemia
como consecuencia del uso acelerado de carbohidra-
tos en esta fase.
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Existen reportes muy escasos del uso de la urea du-
rante la aplicacion de cargas. Se encuentra que el valor
en la primera hora de recuperacion se correlaciona con
la intensidad de esta carga. Se puede evaluar el déficit
energético en que puede entrar el musculo por cargas
excesivas, ya que se reflejaria un uso de emergencia de
la miokinasa para producir ATP a partir del ADP, hecho
que genera aumento de AMP intracelular que tiene que
ser deaminado para ser excretado. Como consecuencia
se producen moléculas de nitrégeno que posteriormen-
te son convertidos en urea. Mediciones del acido urico
podrian ser empleados de ]a misma manera.

Dosificacion de la carga

El control biomédico no sélo puede emplearse para de-
ter-minar la forma deportiva. De hecho, las valoracio-
nes de etapa proporcionan una informacioén paralela de
gran utilidad. Las relaciones que existen entre la carga,
la FC y los marcadores metabolicos permiten extrapolar
las intensidades requeridas para aplicar las cargas. Pue-
den obtenerse zonas de entrenamiento que al ser extra-
poladas a las condiciones del campo se convierten en
una herramienta de gran utilidad para el entrenador.

Determinacion de la fatiga

y la capacidad de recuperacion

Un uso importantisimo del control biomédico estriba
en evaluar como se lleva a cabo la recuperacion en re-
lacién con la cantidad de fatiga producida por la carga.
Con esta informacion pueden conocerse los momentos
de las fases sensibles para aplicar nuevas cargas, esta-
blecer si estan produciéndose procesos anabélicos de
recuperacion que lleven a adaptaciones y por lo tanto,
son fundamentales en los pe-riodos de administracion
de altas cargas.

Normalmente el ejercicio produce elevaciones tanto
de la urea como de la actividad de la CPK plasmatica.
En las primeras 12 horas estas concentraciones deben
retornar a la normalidad si la fatiga no fue muy pro-
funda o si la capacidad de recuperacion es suficiente.
Cuando se excede la carga, los valores permanecen ele-
vados después de 18 a 24 horas. Si los valores elevados
persisten por varios dias, puede hablarse de un déficit
recuperativo o un exceso de carga con relacioén a la ca-
pacidad de adaptacion del individuo. Para evaluar con
mas precision se requiere que el individuo sea monito-
reado continuamente para establecer las tendencias in-
dividuales de respuesta a la carga, de manera que valo-
res persistentemente elevados entre las 18 y las 24 horas
por encima de una desviacion estandar de los valores
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propios del individuo pueden ser interpretados como
anormales. Existe poca investigacion al respecto de la
dindmica de la urea y la CPK con las cargas de entrena-
miento. Se considera que una elevacién persistente de
los valores de urea se produce como consecuencia de
un exceso de volumen, mientras que las elevaciones de
la CPK indican excesos en la intensidad. El mecanismo
que explica la salida de la CPK de la célula esta relacio-
nado con la ruptura de la integridad de las membranas,
ya sea por déficit energético o por dano mecdnico. Por
tanto en los deportes con contracciones excéntricas se
producen con mas frecuencia elevaciones de la CPK, sin
que indique necesariamente sobrecarga excesiva.

El individuo se encuentra sélo en dos fases: carga
o recu-peracion. Durante cada uno de estos periodos
predominaran las hormonas catabolicas o anabdlicas,
respectivamente. Una alteracion de la dindmica de es-
tas fases llevard consigo una alteracion del patron en-

aAlkpm

tre el sistema simpatico y el parasimpatico o entre las
hormonas catabolicas y las anabolicas. Ejemplo de esta
altima es la relacion testosterona/cortisol.

En un estado de deficiente recuperacion se altera el
ba-lance autondmico, hecho que se refleja en la pérdi-
da de la variabilidad cardiaca en reposo, expresando
un predominio simpdtico o parasimpatico. Del ana-
lisis espectral de los frac-tales de la frecuencia car-
diaca puede evidenciarse en etapas tempranas el over
reaching u over training. En la figura 16 se evidencia
un control previo de variabilidad cardiaca realizado
con un monitor de pulso en modo R-R, y el control
después de una sesion de entrenamiento intensa en la
cual el deportista no se ha recuperado. La variabili-
dad cardiaca puede ser una herramienta precoz, para
evaluar el impacto del entrenamiento sobre el control
autonémico y, por tanto, previo a cualquier indicador
bioquimico y hormonal.

Nelt Testotiostatics mkeis!
Curie
HA bpm

11§

Copyright by Poler Elec

1k I T R S H

10 Irra—

File Sumamasy (%)

0:09:00.0 F0E:00.4
Time:0:00:60.0

[SERRATO ROA, MAURICIO [Dam
_ |TESTORTOSTATICO ) | T
| Tast ortostation 1Bhr despuds de aseando & Raliot

Grifica 16. Over training test, mostrando insuficiente recuperacion.

lidica pedagogica, volumen 2, nimero 10, pp. 19-31, 2005

[ 2zneitban
[eserat0 em.

128000 Time

_ [
| Duration of exateise: 0:08:03.0 5 |
| Belected periog: D:00:00.5 - D:0K00.5 0:080T0)

[ verage

29




30

El test consiste en colocar al individuo en dectbito supi-
no de 3 a 4 minutos registrando en modo RR. Con esto
se ve la influencia del sistema parasimpitico. Se toma la
presion arterial. Stibitamente se coloca al sujeto de pie y
se toma nuevamente la presion arterial, se contintia mo-
nitorizando el RR durante 3 la 4 minutos mas. Al colo-
carse el sujeto de pie, cae el retorno venoso y por tanto,
el gasto cardiaco, desencadenando una respuesta simpa-
tica. Con esta maniobra, se puede conocer el efecto del
influjo simpatico. Siempre se debe tomar un test de refe-
rencia al comienzo de la temporada para analizar indivi-
dualmente su comportamiento ante las altas cargas.

La presion arterial sistolica no debe subir mas de 15
mmHg, y la variabilidad cardiaca no debe estar alterada
antes y después del reto ortostatico. En la grafica se evi-
dencia un cambio muy significativo en el predominio
simpatico, que lleva a una reduccion de la variabilidad
cardiaca.

Este test es de aplicacion sencilla, sin embargo, re-
quiere disponer de un monitor de frecuencia cardiaca
de ultima generacién con opcién RR.

Determinacion del potencial deportivo
El control biomédico puede ayudar a establecer la po-
tencialidad de los individuos jovenes para tareas espe-
cificas. Un sujeto que es evaluado en alguna cualidad
fisica y se encuentra en un resultado una o dos desvia-
ciones estandar por encima del promedio poblacional
aun sin entrenamiento previo, puede ser considerado
talento deportivo. El deportista con talento se adapta
mas répidamente y mejor a las cargas.

El andlisis de una prueba de control biomédico permi-
te el cdlculo del potencial deportivo de un atleta joven.

El entrenamiento deportivo y su relacion
con el control biomédico

Si el entrenamiento deportivo estd considerado como
un proceso sistematico en el cual interactiian simulta-
neamente sus contenidos fisico-técnicos y psico-tacti-
cos que buscan incidir en el deportista para alcanzar el
nivel de rendimiento 6ptimo y de ahi pretender el pri-
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mer lugar en la competencia, se hace indispensable que
el control biomédico (actividad de intervencién multi-
disciplinaria que incide en el proceso de entrenamien-
to) actue directamente sobre él.

Para comprender dicha actuacioén han de considerar-
se tres principios fundamentales: la planificacion que
implica una utilizacion eficaz del tiempo en la prepa-
racion del deportista, la periodizacién, que trata sobre
como ( su método) actuar en relacion de asimismo, y
la direccion del entrenamiento, principio pocas veces
valorado por los entrenadores que por lo cual se han
presentado consecuencias serias en la aplicacion de las
cargas en dicho proceso.

La direccion se entiende como el sentido que han de
tener los contenidos del entrenamiento y que son res-
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proceso (el médico deport6logo, el deportista, el cuerpo
técnico, el grupo de profesionales adjunto: psicdlogo,
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para la planificacién del proceso de preparacion del de-
portista.

Forteza (1992, 22) define las direcciones del entrena-
miento asi: las cargas de contenidos anaerobio ldctacido,
y aldctacido, de aerobio- anaerobio y las de aerobio, de
fuerza maxima y de fuerza-resistencia, de técnica, téc-
nicas-tacticas y técnica efectiva. De esta forma el con-
trol biomédico ha de estar presente antes, en y después
de toda carga programada durante la micro unidad de
entrenamiento (MUE), el microciclo, el mesociclo y el
macrociclo y, a su vez, en cada etapa de preparacion del
deportista, tanto en la general y especial, la de precom-
petencia y competencia e incluso en la de restableci-
miento o transitoria.
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