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Fuente: elaboracion propia.






Introduccion

La fisiologia, concebida como una ciencia que se encarga del estudio del
funcionamiento del cuerpo humano, implica en su analisis la integracion de diferentes
niveles de organizacion, que van desde lo microestructural a lo macroestructural.

Es decir, comprende niveles atomicos, moleculares, celulares, tisulares, organicos,
sistémicos, poblacionales, comunitarios y ecosistémicos; e implica también el
reconocimiento de la regulacion de dichos procesos en funcion de la homeostasis.

Por su parte, la fisiologia del ejercicio reconoce las respuestas y adaptaciones de
cada uno de los sistemas corporales, cuando el organismo esta siendo sometido a
un estrés no patologico, como lo es el ejercicio fisico. En dichas respuestas se puede
establecer el comportamiento de las variables fisiologicas no solo por el estimulo del
ejercicio, sino de manera secuencial en los diferentes momentos de desarrollo de la
actividad (antes: reacciones de anticipacion; durante: respuestas agudas y cronicas;y
después: respuestas de recuperacion), todo segiin el ambiente en el cual el individuo
esta desarrollando el ejercicio. Es por esto que la medicion, monitoreo y analisis

de variables se convierte en un hito fundamental en el desarrollo de los estudios
fisiologicos, ya que permite reconocer la teoria desde su aplicacion practica, que sea
observable, tangible, y medible.

Dicho todo lo anterior, el objetivo de este Manual de Laboratorio. Fisiologia del
Ejercicio es proporcionar al lector una herramienta que recopila bases conceptuales
generales sobre temas de interés en el area de la fisiologia sistémica y del ejercicio
con practicas de laboratorio en cada una de las tematicas abordadas. Las practicas
de laboratorio sugieren el desarrollo de informes que validan la apropiacion de
conocimientos y sirven de guia para la adquisicion de competencias praxiologicas en
torno a la fisiologia del ejercicio.

El modulo esta compuesto por cinco capitulos. El primero de ellos es el capitulo de
“Procedimientos generales”, en el cual se exponen los protocolos de ingreso y estancia
en el laboratorio, asi como los procedimientos de esterilizacion y desinfeccion del
material que se utilizara en las practicas desarrolladas en los siguientes capitulos,
con el fin de que el lector reconozca el ambiente propicio, seguro y oportuno para

el desarrollo de las diferentes practicas propuestas en el manual. Los capitulos 11,

Iy Iv cuentan con la misma estructura donde se inicia con la conceptualizacion de
una tematica en particular, que en el respectivo orden de capitulos es: “Metabolismo



energeético”; “Fisiologia neuromuscular”
y “Fisiologia cardiovascular”, y luego se
presentan guias de laboratorio sobre
cada uno de dichos topicos. Cada guia
de laboratorio cuenta con la descripcion
de los materiales requeridos y los
procedimientos a desarrollar junto con
las preguntas y formatos de registros

que configuran los informes derivados de
cada practica. Finalmente, el capitulo v
contiene apartados tales como anexos,
conclusiones y una estrategia didactica
para el uso de la segunda lengua (inglés),
que busca robustecer la pertinencia 'y
utilidad del manual.



Capitulo I
Procedimientos generales

Las practicas de laboratorio revisten una especial importancia y aporte a los

procesos de ensefanza-aprendizaje gracias a la posibilidad de validar los conceptos
teodricos a través del monitoreo, medicion y analisis de diferentes situacionesy
variables fisiologicas. Sin embargo, es indispensable reconocer y respetar todos los
procedimientos involucrados en las practicas de laboratorio para conseguir resultados
validos y en especial no generar ningiin dano humano ni a nivel de los materiales,
insumos y equipamientos utilizados.

Dicho lo anterior este capitulo brinda informacion sobre los protocolos de ingreso y
estancia en el laboratorio, asi como los procedimientos de esterilizacion y desinfeccion
del material que se utilizara en las practicas desarrolladas en los siguientes capitulos,
para asegurar un ambiente propicio, seguro y oportuno.

Protocolo de ingreso y estancia en el laboratorio

Para el ingreso y estancia en el laboratorio de Fisiologia de la Universidad Santo Tomas
Bogota, Sede Campus San Alberto Magno, usted debe tener en cuenta las siguientes
indicaciones:

» Ingresar con bata de laboratorio, independientemente de la prueba o test que
vaya a realizar.

» Lavarse las manos con jabon antes de ingresar al laboratorio y una vez termine
la manipulacion o medicion que deba realizar; este Gltimo lavado debe hacerlo
dentro de las instalaciones en el area demarcada como “Zona de lavado de
manos”.

» Evitar el uso de manillas, pulseras o cualquier accesorio que pueda generar algin
tipo de dano por roce con la persona a la cual usted esta monitoreando.

» Sirequiere el uso de guantes, una vez termine su utilizacion, deséchelos en la
caneca de color rojo dispuesta en el laboratorio; en esta misma caneca debe
disponer todos los desechos que se consideren peligrosos, tales como elementos



contaminados con sangre o saliva
que pueden resultar de algunos de
los laboratorios desarrollados.

» Si hace uso de elementos
cortopunzantes como agujas o
lancetas; una vez sean utilizadas
deben ser depositadas en el
guardian dispuesto para tal fin.

» La participacion e ingreso al
laboratorio se realizara en los
grupos de trabajo establecidos por
el docente o persona responsable
en ese momento, lo anterior con
el fin de evitar aglomeraciones y
cumplir con la capacidad instalada
del recinto.

» No se permite el ingreso de maletas,
por tanto, solo lleve consigo una
libreta de apuntes, boligrafo o lapiz
y celular o el material necesario
exigido en dependencia de las
mediciones que se vayan a realizar.

» Presentarse 15 minutos antes de
la hora que tenga programado el
ingreso. Si usted es la persona que
va a realizar la prueba debe estar
en las condiciones necesarias para
realizarla y que se describen en cada
una de las guias.

» No se permite el ingreso de
alimentos o bebidas al laboratorio.

Leer previamente la guia del laboratorio
para que reconozca los procedimientos
y pueda tener una participacion mas
oportuna en el desarrollo de este.

En todo momento, siga las instrucciones
que aseguran el buen uso del material

y rigurosidad en los protocolos
propuestos, adicional a mantenerse en
las zonas delimitadas para el uso de la
instrumentacion.

Procedimientos de esterilizacion
y desinfeccion del material

La limpieza (esterilizacion y desinfeccion)
del material depende de manera muy
especifica de cada dispositivo. Sin
embargo, se emiten a continuacion
lineamientos generales en cuanto a las
diferentes practicas propuestas.

En el laboratorio de Fisiologia, para la
mayoria de los dispositivos utilizados

en las practicas propuestas en este
manual (como pulsometros y bandas

de monitores cardiacos), se utiliza el
lavado con agua corriente y jabon liquido
suave, posteriormente secado con toallas
desechables seguido de la disposicion de
los dispositivos sobre el meson del area
de lavado para que termine el proceso de
secado (Polar, s. f.).

En el caso de la limpieza y desinfeccion
de superficies, como sillin de bicicletas,
teclados, mesas, tapetes de medicion,
computadores, entre otros, se debe
aplicar con espray alcohol etilico
concentracion al 70 % (Marqués et al.,
2015) y luego pasar un paho seco para
esparcir el producto y lograr la limpieza
en toda la superficie de interés.

Para dispositivos tales como las boquillas
o mascarillas reutilizables que se usan

en pruebas como la espirometria o
ergoespirometria, se realiza su limpieza

y desinfeccion inicialmente con lavado

en agua corriente y con jabon liquido,
seguido a ello se incluye el material



en solucion con glutaraldehido, por un
tiempo no menor a 20 minutos de tal
manera que se logre un alto nivel de
desinfeccion (UIS, 2008), posteriormente
se saca el material y se ubica sobre
toallas de papel para lograr el secado de
este.

Este procedimiento sera registrado por
la persona que realice el lavado en una
tabla que se encuentra dispuesta en el
area de lavado para asegurar los tiempos
y procesos necesarios. El glutaraldehido
es un liquido oleaginoso sin colory

con un olor acre que es utilizado como
desinfectante frio de material de
laboratorio; su uso mas frecuente es

en forma diluida mezclada con agua,

en concentraciones que para el caso
particular son del 2 % (NIOSH, 2001).
Adicionalmente, se ha reconocido que
esta sustancia es recomendada para la

eliminacion de SARS-CoV-2 (US. EPA. 2020).

El dispositivo debe permanecer en la
solucion por un tiempo de 1 a 3 minutos,
luego de lo cual se debe retirar y enjuagar
con agua fria y dejar en posicion vertical
hasta que cumpla su secado total.

Por Gltimo, la limpieza y desinfeccion de
las batas utilizadas es responsabilidad
de cada personay se sugiere que una
vez termine la practica y antes de salir
del laboratorio se retire la bata (no

es aconsejable movilizarse por otras
instalaciones con la bata puesta) y

la introduzca en una bolsa plastica.
Dependiendo de la contaminacion con
desechos peligrosos que pudo haber
tenido, seria ideal que fuera una bolsa de
color rojo. Una vez en el sitio de lavado,
sacar la bata de la bolsa y se recomienda
lavar de manera separada de la otra
ropay utilizar agua caliente y el ciclo

de lavado mas largo. Para su secado es
recomendable que sea al aire libre.

Una vez revisados tanto los protocolos
de ingreso y estancia del laboratorio y
los procedimientos de esterilizacion y
desinfeccion, es imperioso su estricto
cumplimiento para asegurar que cada
una de las practicas desarrolladas tengan
los resultados esperados sin perjuicio
humano ni material. Asi mismo, estos
protocolos y procedimientos estan bajo
continua observacion y actualizacion
seglin de las necesidades y situaciones
particulares, y su consulta y verificacion
es responsabilidad de todas las personas
que deban acceder al laboratorio o vayan
a desarrollar alguna practica.

De manera adicional, cada equipo

y material esta bajo el control del
encargado de dicho espacio, quien revisa
de manera periodica los cronogramas

de calibracion y mantenimiento

tanto preventivo como correctivo,
adicionalmente al pedido de los insumos
necesarios para cada una de las practicas
que se desarrollan en este recinto.
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Capitulo II
Metabolismo energeético.
Bases conceptuales

El metabolismo energético demuestra la eficiencia del organismo para responder
adecuadamente a las diversas situaciones ambientales, tales como el ejercicio,

los cambios de temperatura, la ingesta de alimentos, entre otros; asi mismo, pone

en consideracion los procesos vinculados en el procesamiento y transporte de los
alimentos ingeridos que son utilizados como moneda energética para el trabajo
mecanico, siendo estos factores puntos de analisis fundamentales en los procesos de
intervencion, sea en el ambito de la salud o el deporte.

Todo ser humano necesita energia para realizar las diferentes funciones que le
permiten sobrevivir; sin embargo, la energia en términos biologicos se obtiene a partir
de la hidr6lisis de una molécula denominada Adenosin Trifosfato o ATP (Guyton y Hall,
2016). Por lo tanto, para comprender los procesos metabdlicos se reconocen reacciones
en las cuales se determina la liberacion de energia (catabolismo) y aquellas donde se
tiene consumo de energia, que son los llamados procesos endergonicos (anabolismo).
A partir de esto, las células utilizan el sistema ADP/ATP y el sistema de las coenzimas
transportadoras de electrones para producir la energia necesaria para las diferentes
funciones celulares.

Asi mismo, cuando un ser humano realiza ejercicio fisico debido al gran esfuerzo
desarrollado, requiere una gran cantidad de energia, es decir, se necesita producir
grandes cantidades de ATP para suplir las demandas energéticas del organismo. La
relacion entre la produccion y utilizacion de ATP es lo que se denomina intensidad. En
otras palabras, entre mayor sea el esfuerzo, mayor sera la intensidad, o la necesidad
del organismo de utilizar y reponer ATP (Lopez y Fernandez, 2006).

El metabolismo es el encargado por medio de reacciones quimicas, de mantener la
energia necesaria - ATP para responder a las demandas energéticas del esfuerzo
fisico (Neufer, 2018). Sin embargo, el ATP no siempre proviene de las mismas fuentes.
Hay diferentes sustratos energéticos entre los cuales encontramos la fosfocreatina
(PCr), los carbohidratos, los lipidos y las proteinas que en su orden pueden ser la
“materia prima” de produccion de ATP (Boticario y Cascales, 2012). Asi, la PCr puede



producir grandes cantidades de ATP
(elevada intensidad), pero con una corta
duracion; los carbohidratos soportan
una produccion un tanto menor que

la PCr, pero con una duracion mayory,
finalmente, los lipidos y proteinas, que
tienen una baja produccion de ATP, pero
de una duracion prolongada, lo que

en sintesis se puede ejemplificar en la
siguiente ecuacion:

Intensidad = sustrato energético / duracion

De la ecuacion podemos deducir dos
cuestiones:

1. Laintensidad es inversamente
proporcional a la duracion, por lo
tanto, no podemos soportar esfuerzos
de elevada produccion de energia en
prolongados periodos de tiempo.

2. Laintensidad es proporcional al
sustrato energético a utilizar (PCr,
carbohidratos, lipidos y proteinas).

Ahora bien, el camino que toma un
sustrato energético para llegar a
producir ATP es lo que se denomina ruta
o via metabélica. Cuando el sustrato

no requiere de oxigeno para producir
ATP se denomina via anaerébica y si,
llegado el caso, requiere oxigeno para

dicho proceso metabolico sera una via
aerébica. Es importante aclarar que,
durante el ejercicio fisico, todas las vias
metabolicas actiian en simultaneo; no
obstante, existe una predominancia de
una via sobre las otras, segln sea la
intensidad del ejercicio.

Debido a lo anterior, es practicamente
imposible hablar de que durante el
desarrollo del ejercicio fisico solo se
activa una via metabdlica en particular,
pues estas transfieren la responsabilidad
de producir ATP (Hawley et al., 2018).

Por ejemplo, al iniciar una actividad

con una intensidad del 100 % las

vias metabolicas se traslapan en el
siguiente orden: primero se utiliza la

via metabolica anaerébica alactica,

que tiene como sustrato energético
fosfagenos de alto valor energético (ATP-
PCr); posteriormente, al empezarse a
agotar dicha via, empieza a delegar la
produccion de energia a la via anaerébica
lactica, que tiene como sustrato
carbohidratos, y finalmente la via
aerébica toma dominancia para que no
se agoten las reservas de carbohidratos
(figura 1). Sin embargo, es necesario
insistir que este orden puede variar

en dependencia de la intensidad de la
actividad desarrollada.
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Figura 1. Vias energéticas

Nota: predominancia de las vias energéticas con respecto a la intensidad y en dependencia del tiempo.
Fuente: LivermoreTraining (2014).

Retomando la explicacion anterior, se
reconoce que el principal determinante
del uso de una via energética es la
intensidad, no la duracion (es de recordar
que el ejemplo anterior se hace con un
inicio a una intensidad del 100 %), por
ejemplo, si se inicia una actividad a una
intensidad moderada se activara la via
metabolica aerodbica, y asi de acuerdo con
cada tipo de intensidad correspondera
una via metabolica predominante. Es

por esto por lo que podemos decir que
las vias metabolicas se pueden evaluar
segin dos condiciones: 1) potenciay

2) capacidad, siendo mas potente la

via anaerobica alactica y con mayor
capacidad la via aerdbica (Alghannam et
al., 2021).

La potencia se puede entender como

el tiempo en el cual se da el pico de
produccion maxima de energia de la via
metabolica, reconociendo que la potencia
se encuentra directamente relacionada
con la intensidad. Por su parte, la

capacidad hace relacion al tiempo en
el cual la via metabdlica se agota por
completo, la cual se asocia con la fatiga.

A continuacion, se presentan algunas
practicas de laboratorio que permiten
validar los conceptos teoricos
presentados en el capitulo; se aclara

que cada practica de laboratorio
propuesta cuenta con una Guia que
tiene los siguientes items: 1) materiales,
2) procedimiento, y 3) informe de
laboratorio, este Gltimo contiene

unas preguntas propuestas para que

los asistentes al laboratorio puedan
demostrar las competencias adquiridas
en este. Asi mismo, se ratifica que dentro
de los procedimientos establecidos
siempre que se vaya a desarrollar un
laboratorio las personas que realicen

las pruebas deben diligenciar el
consentimiento informado (anexo 1) y se
debe verificar por parte de quienes dirijan
las pruebas o test, las contraindicaciones
absolutas y relativas para el desarrollo
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de estas y con esta revision aprobar o no
la participacion como sujeto de prueba
en la practica por desarrollar (anexo 2).

Los laboratorios (1,2y 3) a
continuacion responden a la pregunta
orientadora: ;como responde el
metabolismo energético y las

variables cardiorrespiratorias ante
cargas de trabajo de alta intensidad e
incrementales? Asi mismo, se establece
como objetivo general de dichos
laboratorios:

Analizar las respuestas fisiologicas
(metabdlicas y cardiorrespiratorias) de un
sujeto sometido a una carga especifica de
ejercicio.

Laboratorio 1. Test de Wingate
Materiales

Para el desarrollo de este laboratorio se
requiere de:

= Bata blanca para cada uno de
los asistentes

= Monitor de frecuencia cardiaca
para los sujetos que desarrollen
la prueba

= Software Cyclus, el cual se
encuentra disponible en el
laboratorio

= Guantes desechables para la
persona que realice la toma de
lactato

= Alcohol antiséptico

= Gasa estéril

= Lancetas

= Medidor de Lactato Scout,
disponible en el laboratorio

= Escala de Borgde 6 a20

= Formatos de registro

Procedimiento

Para que una persona pueda realizar
la prueba de Wingate, se deben validar
las siguientes condiciones en pro de
obtener una buena respuesta ante la
carga: el sujeto debe haber consumido
su desayuno minimo 2 horas antes de
la practica, no consumir tabaco por lo
menos 12 horas previas a la prueba,
haber dormido entre 6 a 8 horas la
noche anterior a la prueba, registrar
los antecedentes patologicos y hacer
el analisis respectivo para determinar
si se pueden considerar como una
contraindicacion para desarrollar el
Wingate y finalmente la persona debe
portar ropa adecuada (pantaloneta,
camiseta y zapatos deportivos) que

le permita desarrollar un adecuado
movimiento.

Inicio de las pruebas. Se deben registrar
en el sujeto los datos de reposo, tales
como frecuencia cardiaca (FC), nivel

de lactato en sangre (Palacios et al.,
2015), peso y talla. Adicionalmente, se
debe calcular la frecuencia cardiaca
maxima por medio de la formula de
Tanaka (Tanaka et al., 2001) y, a través
de la formula de Karvonen, calcular la FC
esperada (Karvonen et al., 1957) al 60 % y
70 %.

Para la determinacion del lactato en
sangre, limpiamos con una gasa estéril
humedecida en alcohol, el lobulo de

la oreja y con la lanceta se realiza una
puncion para obtener la muestra no mas
de 0.2 microlitros, luego se acerca la
tirilla de medicion y una vez se detecte
la sangre se esperan 10 segundos para
que el medidor muestre el resultado
(BlOLaster, s. f.).



Calentamiento. Antes de la prueba,

la persona que realizara el test de
Wingate debe disponer su organismo
haciendo un calentamiento de 5 minutos
en cicloergdmetro y con una carga
equivalente al 1 % de su peso corporal.
El tiempo se distribuye de la siguiente
manera: los primeros tres minutos
realizara un pedaleo a 40 revoluciones
por minuto (rpm), a partir del tercer
minuto efectuara el pedaleo a maxima
velocidad por un tiempo de quince
segundos; a partir del minuto tres con
dieciséis segundos y hasta completar
los cinco minutos de calentamiento la
persona continuara pedaleando a 40
rpm. Durante esta parte del laboratorio
se debe registrar la FC cada minuto
(es importante que el registro se

haga durante los ltimos 15 segundos
de cada minuto). Una vez finalizado

el calentamiento, realizar una toma

de lactato. Se daran tres minutos de

Laboratorio 1: TEST DE WINGATE

recuperacion, en los cuales el sujeto
permanecera en reposo activo antes de
iniciar la prueba de Wingate. Finalizados
los tres minutos de reposo activo, no
olvide reportar la FC.

Test de Wingate. La prueba se puede
desarrollar en cicloergdmetro o bicicleta
mecanica que permita anadir carga externa
(0.075 kg por kilogramo de peso corporal,
equivalente a 4,41)) (Ayalon et al., 1974).

La persona debe pedalear por treinta
segundos a la maxima velocidad posible
siempre contra una resistencia constante
impuesta. Se debe enfatizar todo el tiempo
en que la persona debe dar su maximo
esfuerzo para cumplir con el objetivo de la
prueba. El Cyclus permite tener el registro
de la FC cada diez segundos, una vez
finalicen los 30 segundos de ejecucion de
la prueba, registre nuevamente el lactato y
se debe repetir posterior a tres minutos de
recuperacion.

—_— CALENTAMIENTO

. Pedaieo a 40rpm,
.: é}u fz’\\ excepto entre 3:00 y
. A% 7\,\/', 3:15 donde se hace
)_ - L a maxima velocidad.
. _{P..{i’)-.q}_;:?—-{?—minums
Carga: 1% del FC FC FC FC FC
peso corporal Lactato

Registrar:
SUJETO .
FC Lactato
i o
175}
= L]
& Peso ¥T= Talla
= o —_— TEST DE WINGATE
¥ 78] —
(=]
* —
= “#  Pedaleo o mdxima velocidad por
* Firmar Consentimiento S || Calcular: 4 30 segundos
Informado. % B -,.w.q'
* Verificar  contraindicaciones E FCM: i 1 __EH
absolutas y relativas, — ’ Carga: 0.075 Kg / Kg 1 P -
0w e

e Validar requisitos de la
prueba.

FCE (60% Y 70%):

FC = (FCM - FC Reposo) * %

Reposo

de peso corporal
FC cada 3 segundos
Lactato al final

esf+ FC

Figura 2. Esquema de Laboratorio 1

Fuente: elaboracion propia.
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Informe de laboratorio

Responda las siguientes preguntas que permiten apropiar los conceptos abordados

en el laboratorio, no olvide que sus respuestas deben ir soportadas con referencias
bibliograficas debidamente reportadas bajo las normas que le sean solicitadas (APA,
Vancouver, entre otros sistemas de referencias). Si deben realizar graficas o tablas,
cumpla con los requisitos en cuanto a desarrollo de estas utilizando el programa Excel
u otros similares.

1. Ficha de registro: complete con los datos obtenidos.

Laboratorio de Wingate Fecha:
Nombre del sujeto:
Fecha de nacimiento: Edad (afos):

Datos iniciales

FC reposo: Peso (kg):
Talla (cm): Lactato (mmol/L):
FCmax (Tanaka): FCE (Karvonen) 60 %-70 %:

Observaciones generales (registro de actividad fisica [frecuencia semanal], deporte que
practica, antecedentes personales, entre otros):

Datos del calentamiento

FC minuto 1

FC minuto 2 Lactato minuto 5:

FC minuto 3

FC minuto & Lactato recuperacion (3 minutos):
FC minuto 5

FC recuperacion (3 minutos)

Test de Wingate

FC segundo 10
FC segundo 20 Lactato segundo 30:
FC segundo 30 Lactato recuperacion:

FC recuperacion:



Observaciones finales (Detalles del proceso de recuperacion y respuesta del sujeto):

2. Basado en los datos obtenidos, analice
las variables de pico de potencia,
indice de fatiga y potencia media.
Realice una interpretacion fisiologica
donde ponga en consideracion
baremaciones de los datos de interés.

3. Realice una grafica de frecuencia
cardiaca con respecto al tiempo (tanto
en el momento de calentamiento como
en la prueba). Interprete la grafica en
cuanto a zonas de trabajo alcanzadas
por el sujeto.

4. Interprete con base en la grafica
obtenida potencia versus tiempo, ;qué
implicacion fisiologica (metabolica)
tiene el comportamiento obtenido?

5. ¢Cual es la utilidad de realizar esta
prueba para la prescripcion del
ejercicio? Justifique su respuesta,
indicando como se utilizan los datos.

6. Grafique lactato versus tiempo tanto en
la fase de calentamiento (partiendo
del valor obtenido en la situacion de
reposo) como en la prueba de Wingate.
Realice la interpretacion basada en
umbrales metabolicos y procesos de
fatiga.

Laboratorio 2. Test incremental

Se requieren los mismos materiales que
el Laboratorio 1 (ver pag. 20).

Procedimiento

Aplican las mismas indicaciones
generales e inicio de las pruebas del
laboratorio test de Wingate (ver pags. 20
y 21).

Calentamiento. Se requiere un
calentamiento de 10 minutos, en una zona
de trabajo maximo entre el 60 %y 70 %,
seglin FCE segin Karvonen. Esta actividad
se lleva a cabo en cicloergometro con una
carga del 1% del peso corporal del sujeto.
Realice el registro de la FC cada minuto.
Una vez finalizado el calentamiento

tome el lactato y disponga 3 minutos

de recuperacion antes de la prueba
incremental, tome datos de FCy lactato
finalizando este tiempo de reposo.

Test incremental. La primera etapa de

la prueba inicia con una carga de 75W

0 100W segiin el nivel fisico reportado
por el mismo sujeto (a mayor nivel de
actividad fisica mayor carga), posterior

a la carga inicial, la prueba implica
aumentos de 25W o 50W cada 3 minutos
dependiendo del nivel fisico, tal como

se explico previamente. La persona debe
mantener un pedaleo en cada etapa entre
50y 60 rpm (para ciclistas se permite
pedalear a su cadencia promedio). Al
final de cada etapa (20 segundos antes
de que se concluyan los 3 minutos
respectivos) se debe registrar FC y nivel
de esfuerzo, segln la escala de Borg de

6 a 20 puntos. Estos datos se registraran
también finalizando la prueba (se detiene
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en la etapa que el sujeto manifieste
voluntariamente no poder continuar o
en aquella que el sujeto no pueda dar
cumplimiento al rango entre 50 y 60
rpm)y a los 3 minutos de recuperacion
(Semed-Femede, 2016). Durante el
desarrollo de la prueba se medira el

Laboratorio 2: TEST INCREMENTAL

Registrar:

SUJETO

| —

® Firmar Consentimiento Calcular:
Informado.

e Verificar  contraindicaciones
absolutas y relativas.

e Validar requisitos de |la

prueba.

SITUACION DE REPOSO

FCE (60% Y 70%):

Reposo

FC @ Lactato m

Peso ¥ = Tala ‘TP

FM

FC = (FCM - FC Reposo) * % esf + FC -

lactato, una vez el sujeto registre una FC
cercana al rango del 60 % y 70 % de su FC
esperada; también cuando se acerque al
80 %y al finalizar la prueba. No olvide el
tiempo de recuperacion posprueba con el
registro de datos respectivo.

_— CALENTAMIENTO

T ¢ 100066088 M
L i | S M ]
— FC FC FC FC FC FC FC FC FC FC
& > ® Lactato
-
Pedoieo que permita lograr un
Carga: 1% del trabajo en zona entre 60% y 70%
peso corporal de la FCE.
-5 RECU CION

m Cada etapa es de 3 minutos

Software Cyclus
Incrementos de 25W 6 50 W* Y

75W 6 100 W

FCy Borg en cada etapa

Lactato al lograr el 65%, el 80% de la FCE y al final. -

Figura 3. Esquema de Laboratorio 2

Fuente: elaboracion propia.
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Informe de Laboratorio

1. Ficha de registro: complete con los datos obtenidos

Laboratorio test incremental Fecha:
Nombre del sujeto:
Fecha de nacimiento: dd/mm/aaaa Edad (afos):

Datos iniciales

FC reposo: Peso (kg):
Talla (cm): Lactato (mmol/L):
FCmax (Tanaka): FCE (Karvonen) 60 %:

Observaciones generales (registro de actividad fisica [frecuencia semanal], deporte que
practica, antecedentes personales, entre otros):

Datos del calentamiento

FC 1. minuto: FC recuperacion:
FC 2.9 minuto:
Lactato 10.™ minuto:
FC 3.°" minuto:
FC 4. minuto:
Lactato recuperacion:
FC 5. minuto:
FC 6. minuto:
BORG:
FC 7. minuto:
FC 8. minuto:

FC 9. minuto:

FC 10.™ minuto:



Test incremental

Etapa 1
FC:
Carga: Lactato primera toma:
BORG: Etapa:

FC:
Etapa 2 Valor de lactato:
FC:
Carga: Lactato segunda:
BORG: Etapa:

FC:
Etapa3 Valor de lactato:
FC:
Carga: Lactato tercera toma:
BORG: Etapa:

FC:
Etapa 4 Valor de lactato:
FC:
Carga: Lactato final:
BORG: FC:

Valor de lactato:
ETAPA 5
FC:
Carga:
BORG:

FC 3’ recuperacion

Observaciones finales (detalles del proceso de recuperacion y respuesta del sujeto al

finalizar la prueba):

2. Grafique frecuencia cardiaca con
respecto al tiempo (tanto para
el calentamiento como para la
prueba) e interprete los resultados.
Aseglrese de analizar zonas de carga
cardiovascular (FCmax y FC esperada a
nivel porcentual).

3. Realice una grafica de los niveles de
lactato con respecto a cada etapa.
Establezca su interpretacion fisiologica
determinando puntos OBLAy OPLA.

. Interprete los datos de percepcion

de esfuerzo reportados, es necesario
apoyar su explicacion con una grafica
que muestre los resultados.

. Basado en los resultados de la

medicion del lactato, establezca

el porcentaje de la FC (formula de
Karvonen) en la cual se alcanza el
punto OBLA y OPLA. Indique si lo
evidenciado es concordante con lo
reportado por la literatura cientificay
en caso contrario justifique por qué.



6. Determine la predominancia
metabdlica en cada etapa de la prueba
incremental. Justifique su respuesta
basada en literatura cientifica.

7. ;Qué relacion hay entre el OBLAy el
VO2 como factores determinantes del
entrenamiento de resistencia?

Laboratorio 3.
Test de Course Navette

Materiales

Para el desarrollo de este laboratorio se
requiere de:

= Bata blanca para cada uno de
los asistentes.

= Sistema de seguimiento
cardiorrespiratorio Zephyr,
disponible en el laboratorio.

= Conos.

= Espacio que permita demarcar
una pista de por lo menos 20
metros de longitud.

= Parlantes.

= Pista sonora de la prueba de
Course Navette.

= Escala de Borg de 6 a 20.

= Formatos de registro.

Procedimiento

Aplican las mismas indicaciones
generales del laboratorio: test de
Wingate.

Inicio de las pruebas. Registre en el
sujeto que realizara la prueba, la FC
inicial (reposo), calcule su frecuencia
cardiaca maxima a través de la formula
de Tanaka (Tanaka et al., 2001) y, por
medio de la formula de Karvonen,

establezca la FC de entrenamiento
(Karvonen et al., 1957) al 60 %, 70 %,

80 % y 90 %. Utilice la tabla de registro
para tomar los siguientes indicadores
antes de iniciar la prueba, los cuales son
proporcionados por el Zephyr:

» Frecuencia cardiaca (FC)

= Variabilidad de frecuencia
cardiaca (VFC)

» Frecuencia respiratoria (FR)

» Gasto energético (tasa
metabélica)

Calentamiento. Se realizan ejercicios
que impliquen grandes grupos
musculares, principalmente miembros
inferiores, buscando desarrollar “Drift
Cardiovascular” (Coyle y Gonzalez-Alonso,
2001) por 10 minutos y asegurando

una intensidad del 60 % de su FC de
entrenamiento. Registre cada minuto
del calentamiento y posterior a la
recuperacion de 3 minutos FC, FR, VFCy
tasa metabolica.

Test incremental en campo: Prueba de
Course Navette. Esta es una de las pruebas
mas popularizadas debido a su facil
aplicabilidad, sensibilidad y validez en
torno a valores de VO2max (Garcia y Secchi,
2014). Esta prueba incremental consiste en
realizar etapas de un minuto realizando
recorridos de ida y vuelta en una pista

de longitud de 20 metros; conforme se
avanza en la prueba (etapas sucesivas), la
velocidad a la que se debe recorrer dicha
distancia es mayor y va siendo demarcado
por la pista sonora de la prueba. Es de
tener en cuenta que esta, ademas de

ser incremental, es una prueba maximal,
por lo que el sujeto debera realizar su
mejor esfuerzo con tal de darle validez.
Por tanto, deben tenerse en cuenta los
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siguientes valores para determinar el logro
de la maximalidad de la prueba (Casajus,
Piedrafita y Aragonés, 2009).

= FC90 % de la FCmax
= Escala de Borg >18

Se debera recorrer la distancia de
acuerdo con el sonido estipulado

Laboratorio 3: TEST DE COURSE NAVETTE

Registrar:

SUJETO

SITUACION DE REPOSO

® Firmar Consentimiento
Informadao.

o Verificar  contraindicaciones
absalutas y relativas.

» Validar requisitos de la
prueba.

Reposo

Datos del Zephyr: FC, VFC,
FR, TM, Borgy Temp.

para ello, si llegado el caso el sujeto

no alcanza a recorrer la distancia
determinada por dos intervalos
consecutivos se dara por terminado el
test. No obstante, la persona puede dar
por terminada la prueba en cualquier
momento por voluntad propia.

CALENTAMIENTO

10 minutos con diversos ejercicios
que logre un trabajo en zona entre
60% y 70% de la FCE.

— TEST DE COURSE NAVETTE
—=\

* Codo etopa de 1 minuto
* Va aumentando la velocidad

Zephyr y la escalo de Borg
» Finaliza cuando el sujeto no cumpla la etapa
en la velocidad indicoda

M
FCE (60%, 70%, 80% Y 90%): —b REI

FC =(FCM - FC Reposo) * % esf + FC

Figura 4. Esquema de Laboratorio 3

Fuente: elaboracion propia.
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» En cado etapa registre fos datos desdel el -



Informe de laboratorio

1. Ficha de registro: complete con los datos obtenidos. Recuerde tomar los datos 20
Segundos antes de terminar cada etapa (duracion etapa 1 min.).

Laboratorio test de Course Navette Fecha:

Nombre del sujeto:

Fecha de nacimiento: Edad (anos):

Datos iniciales

FC reposo: Peso (kg):

FCmax: Talla (cm):

FC60 %: Borg:

FC70 %: FR:

FC80 %: VFC:

FC90 %: Tasa metabolica:
Temp:

Observaciones generales

Test de Course Navette

Etapa FC VFC FR ™ Borg Temp

1

2

10

1

12

13

14

15

MANUAL DE PRACTICAS DE LABORATORIO



Etapa FC VFC FR
16
17
18
19
20
REC 3 min.
VO2max calculado

Observaciones generales

2. Determine si se encontraron diferencias 5.

entre la FC maximay la calculada. ;De
cuanto fue la diferencia en lpmy en
valor porcentual? ;Por qué considera
que se presenta este comportamiento?

3. Grafique FC, FR, Borg, Temp, con
respecto al tiempo tanto para el
calentamiento como para la prueba, e
interprete los resultados. Aseglrese de
analizar zonas de trabajo y porcentajes
logrados seglin FCE y FCmax.

4. ¢Qué es la variabilidad de la frecuencia
cardiaca? ;Qué sistema del cuerpo
humano se esta evaluando por medio
de este procedimiento?

FC VFC FR
FC 1
VFC 1
FR 1
™
BORG

Temp

™ Borg Temp

Determine que es un MET y calcule
cuantos MET se utilizaron en cada
una de las etapas logradas durante la
prueba.

Utilice un coeficiente de correlacion

y determine como se asocian entre

si los valores de FC, VCF, FR, TM,

BORG y Temp. Emplee graficos

de dispersion para explicar los

datos (https://www.youtube.com/
watch?v=LI14ftR6EVs&t=439s&ab_
channel=JorgeQuishpe-Armas). Reporte
los resultados (R?) en la siguiente tabla:

™ BORG Temp


https://www.youtube.com/watch?v=LI14ftR6EVs&t=439s&ab_channel=JorgeQuishpe-Armas
https://www.youtube.com/watch?v=LI14ftR6EVs&t=439s&ab_channel=JorgeQuishpe-Armas
https://www.youtube.com/watch?v=LI14ftR6EVs&t=439s&ab_channel=JorgeQuishpe-Armas

7. Determine el VO2max del sujeto 8. Establezca cuatro conclusiones con
seglin ecuaciones propias de la respecto al metabolismo energético
prueba. Analice el resultado segin basado en los resultados obtenidos.
baremaciones. ;Qué clasificacion e
interpretacion damos al sujeto segiin el
resultado obtenido?
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Capitulo III
Fisiologia neuromuscular.
Bases conceptuales

La fisiologia neuromuscular implica la comprension de los fendmenos centrados en

el tejido muscular con su propiedad mas especifica, como es la contractilidad y su
interdependencia con el sistema nervioso, que implica la expresion de la excitabilidad
del tejido muscular (Duchateau et al., 2021). Cada grupo muscular contiene varios
fasciculos compuestos por fibras conformadas por miofibrillas y estas por
miofilamentos de actina y miosina (Guyton y Hall, 2016).

El proceso de contraccion muscular, visto como el proceso fisiologico basico, engloba
una serie de pasos secuenciales que establecen comunicacion entre el sistema nervioso
y el tejido muscular. Dicho proceso implica una via eferente, por tanto, involucrada en

el control y realizacion de los movimientos voluntarios (Marin-Castro et al., 2020). Los
axones que vienen de las areas motoras mencionadas abandonan la corteza frontal y
descienden atravesando la sustancia blanca subcortical hasta el mesencéfalo ventral.
Luego ingresan a los pediinculos cerebrales y se dirigen hacia la médula oblonga, donde
conforman los fasciculos piramidales. La mayoria de estos axones decusan a nivel de
las piramides y bajan por la médula espinal constituyendo el fasciculo lateral; las fibras
que no decusan constituyen el fasciculo corticoespinal ventral. Tanto las fibras laterales
como ventrales descienden por la médula espinal y terminan haciendo sinapsis con las
motoneuronas del asta ventral de la médula espinal. Finalmente, se realiza la conexion de
motoneuronas con los misculos de las diferentes zonas corporales (Kandel et al., 2000).

Sin embargo, es oportuno ratificar los procesos de contraccion muscular, una vez
la informacion eléctrica (potencial de accion) es transmitida desde la motoneurona
superior hasta la motoneurona inferior y se encuentra en la union neuromuscular,
donde se dan los siguientes acontecimientos (Pérez y Noriega, s. f.):

A. Latransmision del impulso eléctrico permite abrir los canales de Ca++
dependientes de voltaje, con el consecuente ingreso de dicho ion al axon,
seguido del proceso de exocitosis (liberacion de acetilcolina) (Calderon-Vélez y
Figueroa-Gordon, 2009).



B. Lasalida de acetilcolina
(aproximadamente 5000-10 000
moléculas) genera su rapida
difusion hacia la placa motora
final por medio de anclaje
neurotransmisor-receptor.
Dicho anclaje permite la
propagacion del potencial de
accion al tejido muscular con los
correspondientes movimientos
ionicos (Na+y K +).

C. Lacorriente eléctrica del
potencial generado se conduce
por el sarcolema, que a nivel
mecanico se traducira en el
fenomeno contractil muscular.

D. Anivel del sarcomero, se explica
que la contraccion muscular
responde al mecanismo de
deslizamiento de filamentos.
Dicho mecanismo propone que
los filamentos delgados (actina)
se mueven sobre los filamentos
gruesos (miosina). Todo gracias
a los puntos activos de union
miosina-actina.

Los laboratorios (4, 5y 6) que se
encuentran a continuacion se orientan
bajo la siguiente pregunta: ;como
responde el sistema neuromuscular ante
los diferentes estimulos? Asi mismo, se
establece como objetivo general:

Reconocer las diferentes manifestaciones

de la fuerza y sus diferentes indices de
medicion.

Laboratorio 4:
Test de Bosco. Saltabilidad

Materiales

= Bata blanca para cada uno de
los asistentes.

= Tapete de Salto Axon Jump o
Sistema OptoGait

= Hoja de registro

= Banco de madera

Procedimiento

El sujeto debe conocer las caracteristicas
de la prueba (ejecucion de cada uno de
los saltos; esto debe ser explicado por
quien dirige la practica). Asi mismo, se
debe validar que el sujeto cumpla las
siguientes condiciones: haber tenido

un buen descanso la noche anterior

al dia de la prueba (suefio de 5 horas
como minimo), Gltima ingesta de comida
minimo 2 horas antes al desarrollo de

la pruebay no haber ingerido café o
consumo de cigarrillo 2 horas antes al
laboratorio.

Calentamiento. Se debe asegurar un
calentamiento durante diez minutos con
una intensidad al 80 % de la FCmax.

Se deben respetar las condiciones aca
propuestas para asegurar la confiabilidad
de los datos (Garrido, 2005); estas
contemplan la informacion previa al
sujeto sobre la prueba que incluye la
instruccion sobre cada tipo de salto

y ubicacion idonea sobre el tapete o
superficie cubierta por los sensores
para lograr que la informacion sea
obtenida correctamente por el software,
tener motivacion permanente, realizar
la prueba con tranquilidad, incluso se
contempla la posibilidad de repetir



los saltos si se evidencian errores

en la ejecucion de cada uno de ellos.
Adicional a esto, se espera que la persona
previamente no realice otro test para
asegurar que no tenga fatiga muscular
que interfiera con el desempeno
evaluado, y por dltimo permitir un receso
de maximo un minuto entre la ejecucion
de cada salto o intento.

Test de Bosco. El sujeto realizara los
saltos descritos a continuacion, tendra
dos oportunidades de las cuales se
analizara el mejor resultado. Los
siguientes son los saltos incluidos
(Garrido y Gonzalez, 2004) en este
laboratorio:

Salto sin impulso - Squat Jump (SJ). La
persona se ubica en la zona demarcada
por el tapiz con sus manos apoyadas en
la cintura y con las rodillas flexionadas

a 90°, luego de mantenerse en dicha
posicion por 5 segundos debe realizar un
salto vertical sin hacer contra movimiento
ni soltar las manos; en el momento del
retorno al piso debe terminar el salto con
las rodillas extendidas. Con este salto
valoramos su habilidad y la manifestacion
de fuerza explosiva de miembros
inferiores. Su principal resultado es la
altura lograda en el salto, medida en
centimetros.

Salto con contramovimiento - Counter
Movement Jump (cmj). Teniendo como
referencia el SJ, se arranca desde una
posicion vertical y cuando se da la
indicacion de iniciar la persona debe
flexionar sus rodillas hasta un angulo de
90° e inmediatamente saltar cuidando no
soltar las manos de la cintura y cayendo
con las rodillas extendidas.

Test de Brazos Libres - Abalakov (ABK).
Para este salto se arranca en posicion
bipeda (vertical) con los brazos libres,

se le pide al sujeto que realice un salto
con contramovimiento y balanceo de los
brazos para un mayor impulso (dicho
balanceo es libre en cuanto a direccion
siempre atendiendo a la comodidad del
atleta). Con ABK evaluamos la fuerza
explosiva de extremidades inferiores con
el aprovechamiento del balanceo de los
brazos, esperando tener una mayor altura
con respecto al SJ.

Saltos Continuos 60 segundos. El sujeto
parte desde posicion de media sentadilla
(rodillas en flexion de 90°) y conserva las
manos en la cintura. Tan pronto se da el
punto de partida la persona debe saltar
de manera repetida durante 60 segundos
motivandola a que dé el maximo esfuerzo
posible y que no se detenga durante

todo el tiempo, de serlo asi que continie
tan pronto como pueda y mantenga la
actividad por el tiempo establecido. Las
variables evaluadas en esta prueba son el
nimero de saltos, la altura de estos y los
tiempos de vuelo y contacto en cada salto
realizado.

Salto en caida - Drop Jump (pj). Esta
prueba consiste en saltar verticalmente
luego de caer desde una altura (un
banco) que puede ser 20, 40, 60y 80 cm
conservando las manos en la cintura. En
esta oportunidad valoramos la fuerza-
velocidad, la elasticidad del mecanismo
extensory la fuerza refleja, que

recogen el concepto de fuerza reactiva
(McClymont y Hore, 2014).

Para los analisis que se han de llevar a
cabo, se debe considerar que cada uno
de los saltos realizados manifiestan la



contribucion de diferentes componentes
(muscular, elastico y reflejo) en el
desarrollo de la fuerza lograda; esto se
evidencia en las siguientes formulas de
contribucion de componentes:

Contribucion componente muscular =
SJ/ABK * 100

Contribucion componente elastico =
((ABK = sJ) / ABK) « 100

Contribucion componente coordinativo
=100 - ( % contribucion componente
muscular + % contribucion componente
elastico)

indice de elasticidad =
((cmy = s)) [ ) * “100”

Segln Gonzalez, et al., en el ano 2010
el indice de elasticidad esperado se

3 6 sitda entre 10 % y 30 % y se interpreta
que valores menores del 10 % refieren
un buen desarrollo del componente
contractil y valores mayores al 30 %

Laboratorio 4: TEST DE BOSCO
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se relacionan con buen desarrollo del
componente elastico.

Informe de laboratorio

1. Basado en los saltos realizados en la
prueba, ;en cual(es) de ellos se evalla
el componente contractil y en cual
el componente elastico muscular?
Justifique su respuesta.

2. Conceptualice fuerza reactiva e indice
de fuerza reactiva. Basado en las
definiciones, explique su importancia
en la practica deportiva.

3. A partir de las formulas de
contribucion presentadas
anteriormente, realice los calculos e
interprete los hallazgos.

4. Determine el indice de elasticidad y
establezca el entrenamiento de fuerza
qué resultaria mas conveniente segln
las condiciones particulares del sujeto
evaluado.

SALTOS INCLUIDOS

"
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Figura 5. Sistema OptoGait y saltos del test de Bosco

Fuente: elaboracion propia.
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5. Relacione los tiempos de contacto
con la altura durante la ejecucion
de multisaltos y explique el
comportamiento encontrado desde el
concepto de pliometria.

6. Realice un analisis de los valores
de altura y tiempos de contacto de
los diferentes saltos desarrollados
y compare con baremaciones
disponibles en la literatura cientifica.

Laboratorio 5. Test de T-Force.
Potencia sentadilla

Materiales

Para el desarrollo del laboratorio se
requiere de:

= Bata blanca para cada uno de
los participantes

= Prensa Smith sin contrapesos,
discos de diferentes pesos

= T-Force (Dynamic Measurement
System)

= Escala Visual Analogica OMNI
Res 1-10

= Formatos de registro

Procedimiento

Aplican las mismas indicaciones
generales e Inicio de las pruebas del
Laboratorio Test de Bosco.

Calentamiento. Se requiere un
calentamiento de diez minutos en una
zona de trabajo maximo entre el 60 %

Figura 6. Prensa Smith

Fuente: elaboracion propia.
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Figura 7. T-Force

Fuente: elaboracion propia.

y 70 % de su FCM esperada. El sujeto
debe realizar ejercicios de movilidad
articular en el tren inferior y combinar
con estiramientos balisticos en rangos
cortos del ROM. Desarrolle el siguiente
procedimiento:

1. Calentamiento Especifico 1 x 16:
sentadilla profunda con uso de baston
tras nuca.

2. Aproximacion 2 x 16: sentadilla
profunda con peso prensa Smith,
procure 2 Repeticiones en reserva
(Helms et al., 2016).

3. Calculo 1RM: realice con un peso

que considere que pueda realizar

4 repeticiones maximas y ejecute

a la maxima velocidad posible
(VMP). En este punto, por medio del
decodificador, se calculara su 1RM.
http://www.tforcesystem.com/intro.
html

Test potencia sentadilla: Determine

las cargas correspondientes al 40, 50,
60, 70, 80y 90 % del 1RM calculado
anteriormente. Realice dos repeticiones
a la maxima velocidad posible (Sanchez
et al., 2014; Ortega et al., 2020), para
ello tenga en cuenta que debera dejar
un segundo en activacion isométrica
después de bajar y antes de subir, esto
evitara el rebote y, por lo tanto, el reflejo
miotatico o de estiramiento. Entre cada
serie descanse entre 3 a 5 minutos para
permitir la recuperacion completa.

Informe de laboratorio

Recuerde que las condiciones minimas
de presentacion de los informes de
laboratorio seran dispuestas por el
docente que guie la practica.

1. Ficha de registro: complete con los
datos obtenidos.

MANUAL DE PRACTICAS DE LABORATORIO
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Laboratorio test potencia en sentadilla

Nombre del sujeto:
Fecha de nacimiento: dd/mm/aaaa
Datos iniciales

FC reposo:

Talla (cm):

1RM:

Fecha: dd/mm/aaaa

Edad (anos):

Peso (Kg):

indice fuerza relativa (peso levantado/peso
sujeto):

RFDmax (Rate of Force Development):

Observaciones generales (registro de actividad fisica [frecuencia semanal], deporte que
practica, antecedentes personales, entre otros):

Carga 1RM Fuerza (N)

40 %
50 %
60 %
70 %
80 %

90 %

2. Determine los valores de normalidad
segln clasificaciones dispuestas en
la literatura para 1RM en sentadilla,
tenga en cuenta la edad y sexo en la
blsqueda que realice.

. ¢Que significa el valor obtenido en
RFD? ;Qué tipo de entrenamiento
considera usted deberia aplicar para
la mejora de este indicador?

. Grafique VMP, potencia y fuerza en
relacion con el % del RM. Determine
en qué punto de la grafica se presenta
la potencia maxima. Interprete los
resultados.

vMP (m/s) Potencia (Watts)

5. Explique, desde los procesos
de adaptacion neurologica al
entrenamiento de fuerza, qué
respuestas se esperan obtener con
estimulos de fuerza explosiva.

Laboratorio 6. Electromiografia
- EMG

Materiales

= Bata blanca para cada uno de
los participantes

» Electrodos de superficie AG/AGCL

= Banco polifuncional



= Sistema Data Lab 2000,
Lafayette Instruments,
frecuencia de muestreo de 500
muestras por segundo

= Escalavisual analogica OMNI Res
1-10

= Formatos de registro

Procedimiento

Ubicacion de los electrodos. Para este
proceso se requiere previamente preparar
la zona donde se ubicaran los electrodos;
por tanto, se recomienda afeitar la piel de
dicha region si esta se encuentra cubierta
de vello. Posteriormente, se debe limpiar
la superficie con alcohol. El sujeto debera
acostarse comodamente con la rodilla

en una leve semiflexion y el tronco
recostado hacia atras. Los electrodos
seran ubicados en el segundo tercio de la
linea desde la espina iliaca anterior hasta
el borde lateral de la rotula, con una
distancia de 20 mm entre si. Por su parte,
el electrodo de referencia sera ubicado
en C7 (SENIAM, 2010).

Figura 8. Ubicacion de electrodos EMG
Nota: Electrode placementfor the vastus lateralis site.

Fuente: Cram’s (2011).

Calentamiento. Realizar un calentamiento
de 3 repeticiones de 6 segundos de
contraccion isométrica al 50 % de su
maximo percibido. Esta posicion es

solicitada durante el desarrollo de la
prueba. Realice ejercicios de movilidad
articular en el tren inferior y combine con
estiramientos balisticos en rangos cortos
del ROM.

Test contraccion isométrica maxima
voluntaria (MIVC). El sujeto debe estar
sentado en el banco polifuncional, con

un angulo de 90° de flexion de cadera. La
espalda debe reposar en el espaldar con el
fin de evitar compensaciones por flexion de
tronco o mayores angulaciones a nivel de
la cadera. EL dorso del pie debe ubicarse
detras de la resistencia estatica con el
objetivo de mantener un angulo de 90°

de rodilla. Las manos, sujetas al asiento
para evitar la elevacion o desplazamiento
lateral de cadera (Sanchez-Medina et al.,
2014). La fuerza debera ser ejecutada con
ambos miembros. El protocolo consta de

9 repeticiones de MIVC en contra de la
resistencia soportada en el tercio final de
la tibia.

Realice las siguientes series:

= 3repeticiones de 6 segundos
= 3 repeticiones de 15 segundos
= 3 repeticiones de 45 segundos

Los tiempos son escogidos con el
objetivo de garantizar el principio de
reclutamiento de Unidades Motoras

de Henneman (Enoka y Stuart, 1984).

La fuerza ejercida en cada repeticion
debe ser maxima, para ello se hara

uso de estrategias de motivacion
verbal por parte de los asistentes en el
laboratorio; se debe descansar 3 minutos
entre repeticiones para asegurar la
recuperacion del misculo.



Informe de laboratorio

1. Ficha de registro: complete con los datos obtenidos.

Laboratorio EMG Fecha: dd/mm/aaaa
Nombre del sujeto:

Fecha de nacimiento: dd/mm/aaaa Edad (anos):

Datos iniciales

FC reposo: Peso (Kg):
Talla (cm): Modalidad deportiva

Observaciones generales (registro de actividad fisica [frecuencia semanal], deporte que
practica, antecedentes personales, entre otros):

Series OMNI RES EVA dolor Pico activacion
(voltios)

6 seg. 1
6 seg. 2
6 seg.3
15seg. 1
15 seg. 2
15 seg. 3
45 seg. 1
45 seg. 2
45seg. 3

2. Describa la onda de EMG, indicando qué caracteristicas debe tener dentro de
parametros de normalidad.

3. Grafique los valores obtenidos en OMNI Res, EVA dolor y los picos de voltaje
alcanzados. Analice la grafica y deduzca su significado.

4. Basado en la literatura, argumente qué relacion existe entre el trazado EMG, la
manifestacion de la fuerza y la fatiga muscular.
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Capitulo IV
Fisiologia cardiorrespiratoria.
Bases conceptuales

Los sistemas se dividen de acuerdo con la funcion que cumplen en la homeostasis, en
tanto que el cardiocirculatorio es un sistema de transporte, aunque cuenta con muchas
mas funciones, tales como endocrinas y de regulacion de la concentracion de liquidos
en el organismo. Es por ello que el conocimiento de la funcion cardiocirculatoria
aborda miltiples variables; en este caso, se reconoce una de ellas, la frecuencia
cardiaca como indicador del esfuerzo fisico, que adquiere relevancia en la prescripcion
del ejercicio y del entrenamiento deportivo en las diferentes edades.

Por otra parte, es sabida la influencia del sistema nervioso vegetativo sobre los latidos
cardiacos y la variabilidad de la frecuencia cardiaca (VFC). Asi, el detectar patrones
dentro de la VFC puede ser indicador de la funcion autondmica (Gutiérrez, 2000), y en
ese sentido, de la respuesta del organismo en relacion con la carga de entrenamiento
(Holmes et al., 2018) tanto como determinante de posibles patologias o factores de
riesgo (Kristal-Boneh et al., 1995; Hanson et al., 2001; Karemaker y Lie, 2000).

Dentro del estudio de la VFC encontramos acercamientos estadisticos o en dominio
del tiempo, enfoques geométricos o en dominio de la frecuencia (transformada de
Fourier), y las perspectivas no lineales (analisis fractal). A su vez, se puede partir de
analisis estadisticos mas sencillos, teniendo en cuenta algunos indicadores (Rodas et
al., 2008), como:
Promedio R-R: promedio entre todos los intervalos R-R (ms)
SDNN: desviacion estandar de los intervalos R-R
NN5o0: nimero de intervalos adyacentes mayores a 50 ms

pNN5o0: nimero de intervalos adyacentes mayores a 50 ms expresado en porcentaje

rMSSD (ms): es la raiz cuadratica de la union de los intervalos R-R adyacentes.
Provee un indicador del control cardiaco vagal (tono parasimpatico)



Por otro lado, desde el sistema
respiratorio se puede reconocer que los
objetivos de la respiracion se dividen en
cuatro pasos: 1) ventilacion pulmonar;

2) difusion de oxigeno y dioxido de
carbono; 3) transporte y 4) regulacion de
la ventilacion.

Es importante reconocer que este
sistema se adapta a las condiciones del
medio, y con ello puede modificar tanto
su mecanica como el funcionamiento

de cada una de sus partes. Por lo tanto,
podemos evidenciar una taquipnea como
respuesta adaptativa de largo plazo a la
exposicion a la altura, similar al aumento
de la frecuencia respiratoria presente

de manera aguda en el momento de la
realizacion de ejercicio fisico (Gonzalez-
Montesinos et al., 2012).

Los laboratorios (7 'y 8) que se encuentran
a continuacion se orientan bajo la
siguiente pregunta: ;como responde

el sistema cardiorrespiratorio ante el
ejercicio? Asi mismo, se establece como
objetivo general:

= Reconocer las diferentes
respuestas cardiorrespiratorias
ante el ejercicio fisico.

Laboratorio 7.
Electrocardiogramay
variabilidad de la frecuencia
cardiaca

Materiales

= Bata blanca para cada uno de
los asistentes

= Electrocardiografo dispuesto en
el laboratorio

= 12 electrodos para
electrocardiografia para cada
sujeto de prueba

= Hojas de registro

= Software Zephyr, disponible en
el laboratorio

Procedimiento

El ambiente en el cual se desarrollara el
laboratorio debe estar lo mas silencioso
posible, sin cambios bruscos de luzy a
una temperatura dentro de parametros
de confort térmico (Chavez del Valle,
2002). De manera previa, el sujeto debe
tener ubicados los electrodos (triangulo
de Einthoven y precordiales) y ser
informado del protocolo por realizary
todas las caracteristicas de la prueba. Asi
mismo, se deben validar las siguientes
condiciones en el sujeto: haber tenido

un buen descanso la noche anterior

al dia de la prueba (suefio de 5 horas
como minimo), dltima ingesta de comida
minimo dos horas antes del ingreso al
laboratorio y no haber ingerido café o
consumo de cigarrillo dos horas antes de
la prueba.

Calentamiento. Teniendo en cuenta que
el presente laboratorio considera la
comparacion de diferentes condiciones
(reposo, cambio de posicion, ejercicio y
vuelta a la calma), no es necesario iniciar
con calentamiento, mas bien se procura
asegurar el mayor reposo posible.



Figura 9. Ubicacion de electrodos ECG

Nota: colocacion de electrodos.
Fuente: Drew (2004).

Reposo. El sujeto reposara en la camilla
en posicion decibito supino con los ojos
cerrados, pero procurando no dormirse
durante 5 minutos, con el objetivo de
registrar los datos basales, tales como la
frecuencia cardiaca.

Cambio de posicion. El sujeto debera
ponerse de pie tan rapido como le sea
posible y permanecer de pie durante tres
minutos.

Test de Ruffier. Una vez terminados los 3
minutos de cambio de posicion, el sujeto
debera ejecutar 30 sentadillas seguras
(sin sobrepasar los 90° de flexion de
rodilla) durante 45 segundos (Martinez
Lopez, 2004). Se debe calcular la

capacidad de recuperacion cardiovascular

a partir de la siguiente ecuacion:

Po+P1+P2-200/10

Siendo:

Po= frecuencia cardiaca en reposo

P1= frecuencia cardiaca después del
ejercicio

P2= frecuencia cardiaca minuto después
del ejercicio

Mantener un minuto de pie. Una vez
termina la prueba se permite un minuto
de pie, mientras se limpia el trazado
electrocardiografico.

Vuelta al reposo. Conforme ha terminado
el minuto el sujeto se dispondra a
acostarse nuevamente en la camilla
(posicion declbito supino) y mantenerse
de nuevo asi durante 3 minutos mas.

Durante todas las diferentes posiciones
y ejercicios se hara el registro
electrocardiografico.

Informe de laboratorio

1. Con el trazado electrocardiografico
obtenido de la fase de reposo, defina
qué ritmo cardiaco presenta el sujeto
y argumente su respuesta.

2. Reporte sobre el trazado
electrocardiografico en reposo, en
minimo 4 derivaciones las ondas P, Q,
R, S; el intervalo PRy los segmentos
QT y ST. Interprételos desde sus
amplitudesy duraciones determinando
su normalidad o no.

3. ;Qué diferencia hay entre el trazado
electrocardiografico en reposo versus
en los momentos del cambio de
posicion y test de Ruffier? (No olvide
referir en su comparacion tiemposy
voltajes).



4. Determine el estado de la VFC
obtenido en el ECG con respecto a la
medicion en cada uno de los estados
del sujeto por medio del indicador
SDNN.

5. Sien un trazado electrocardiografico
se observa un supradesnivel ST, ;qué
interpretacion podemos dar de dicha
situacion?

6. ¢;Cuales son los cambios
electrocardiograficos que podemos
observar en un deportista?

Laboratorio 8. Epirometria
Materiales

= Bata blanca para cada uno de
los asistentes

= Espirometro, disponible en el
laboratorio

= Hojas de registro

Procedimiento

De manera previa, el sujeto sera instruido
en como debe llevar a cabo la maniobra
ventilatoria para asegurar un buen
desarrollo del laboratorio, y se dispondra
del equipo limpio y dispuesto para la
toma de los datos. Siempre aseglirese

de que la persona haya tenido un sueno
reparador la noche anterior, que no haya
realizado actividad fisica intensa el dia
previo a la prueba, al igual que no haya
consumido cafeina por lo menos 2 horas
antes de esta.

Maniobra ventilatoria. El sujeto, una vez
con la boquilla ubicada en sus labios

asegurando un cierre perfecto, debe
realizar de 2 a 3 respiraciones normales
(volumen corriente); luego se le solicita
que efectle 2 o 3 ciclos respiratorios
partiendo de inspiracion profunda

y finalizando con espiracion forzada
(capacidad vital forzada). Una vez finalice
la prueba, recuerde realizar el lavado de
la boquilla siguiendo las indicaciones
dispuestas en el capitulo | de este
Manual.

Informe de laboratorio

1. Mencione los valores obtenidos
en los voliimenes respiratorios del
sujeto en mencion. Explique si se
encuentran dentro de los parametros
de normalidad, de no ser asi interprete
su comportamiento.

2. ;Cuales son los valores en volimenes
y capacidades respiratorias esperadas
en un deportista?

3. Compare los datos obtenidos en el
sujeto evaluado con los volimenes
presentados en un deportista;
explique las similitudes o diferencias
encontradas.

4. Mencione las respuestasy
adaptaciones del sistema respiratorio
ante el estimulo del ejercicio fisico.

5. Indague valores o signos presentes
en la espirometria que pueden indicar
una mala respuesta pulmonar o
posible indicio de patologias.
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Capitulo V
Apartados finales

A lo largo de sus paginas, el Manual de Laboratorio. Fisiologia del Ejercicio brinda
aspectos teoricos y practicos en el abordaje de la fisiologia; asi mismo, en cada uno de
los laboratorios propuestos es importante enfatizar en la seguridad y el cumplimiento
de las diferentes normas para evitar producir algin tipo de dano en los diferentes
sujetos de prueba; por tanto y como se refirio desde el primer laboratorio, siempre

se debe contar con la aceptacion y firma del consentimiento informado por parte del
sujeto, asi como la verificacion de las contraindicaciones absolutas y relativas para el
desarrollo de cualquier prueba.

A continuacion, presentamos el modelo general de consentimiento informado, el cual
es susceptible de modificaciones precisas para cada prueba siempre y cuando acoja la
normatividad vigente en el territorio colombiano para estos fines (Ministerio de Salud,
1981).



Anexo 1. Consentimiento informado

Nombre completo del participante:

N.° de identificacion:

Nombre de la persona que informa:

Fecha:

El Laboratorio de Fisiologia del Ejercicio de la Universidad Santo Tomas es un espacio
para el desarrollo de actividades académicas e investigativas asociadas de manera
directa a la Facultad de Cultura Fisica Deporte y Recreacion, con lo cual se promueve la
ejecucion de practicas de laboratorio que permiten la adquisicion de competencias en
los estudiantes de la Facultad.

Cada una de las practicas desarrolladas responde a un proceso académico riguroso
que se apoya de manera precisa en una Guia de Laboratorio que demarca aspectos
como los materiales utilizados, los procedimientos que se llevan a cabo y el informe
de laboratorio que se obtiene con el desarrollo de este. Dentro de estos aspectos es
fundamental que usted como “sujeto de prueba” tenga suficiente informacion sobre
el laboratorio que se va a realizar, asi como que exprese el cumplimiento o no de

las condiciones minimas necesarias para tener un resultado favorable y que no vaya
en perjuicio de la salud o el rendimiento fisico. Por otro lado, a pesar de cumplir

a cabalidad con todos los requisitos y protocolos, durante la ejecucion se pueden
presentar algunos riesgos previstos, tales como:

» Caidas desde su propia altura o desde las diferentes maquinas utilizadas
» Cansancio muscular y dolor en las extremidades

» Mareo y nauseas

v

Baja de la presion arterial

» Otros:

Los riesgos mencionados anteriormente se aliviaran o desapareceran al detener la
pruebay no requeriran de un manejo médico u otro especializado.

Asociado a su condicion particular, se pueden presentar otros riesgos, tales como:




los cuales son analizados y se determina entonces la posibilidad de participar
o impedir la participacion ___en la prueba.

Se ratifica que los beneficios recibidos son mayores a los posibles riesgos derivados
del desarrollo de la prueba; por tanto, se resalta la conveniencia de su participacion.
De igual forma, se insiste en la posibilidad de preguntar y aclarar todas las dudas, y su
participacion es totalmente voluntaria.

Dicho lo anterior, declaro que me han sido comunicados todos los aspectos
relacionados con la prueba, su objetivo, riesgos y beneficios, y ademas sé que tengo el
derecho de revocar mi consentimiento cuando yo lo desee.

Estoy a conformidad con lo informado y mis dudas han sido suficientemente aclaradas.

Finalmente, doy mi consentimiento para realizar la prueba de laboratorio

Firma del sujeto Firma del responsable de la prueba

Documento de identificacion Documento de identificacion
Revocacion del consentimiento informado para laboratorios de fisiologia

Eldia_ delmes_ delano__ desisto del consentimiento
informado para realizar la prueba de laboratorio

Firma del sujeto Firma del responsable de la prueba

Continuando presentamos ahora las contraindicaciones absolutas y relativas para

el desarrollo de pruebas fisicas. Asi mismo, se pueden presentar condiciones
individualizadas que deben ser analizadas puntualmente para decidir si esta se
convierte en una contraindicacion para el desarrollo de alguno de los laboratorios. Asi
mismo, las contraindicaciones relativas deben llevar un analisis que permita evidenciar
los beneficios obtenidos y tomar medidas de precaucion o supervision que supere los
riesgos previstos.



Anexo 2. Contraindicaciones para las pruebas (Rivas, 2020)
Absolutas

1. Cambio importante reciente en el ECG de reposo, indicativo de un episodio
isquémico agudo

N

. Infarto agudo de miocardio (de dos dias de evolucion)
3. Angina inestable de alto riesgo

4. Arritmias cardiacas incontroladas que provoquen sintomas o compromiso
hemodinamico

5. Estenosis aortica grave y con sintomas
6. Insuficiencia cardiaca sintomatica no controlada

Embolia pulmonar aguda o infarto pulmonar

~

8. Miocarditis o pericarditis aguda
9. Diseccion aortica aguda
10.Infeccion sistémica aguda acompanada de fiebre, algias o linfoadenopatias

11. Cualquier afectacion musculoesquelética en fase aguda o subaguda que curse con
dolor o inflamacion

Relativas

1. Estenosis de la arteria coronaria izquierda principal

2. Estenosis valvular moderada

3. Hipertension arterial grave (presion sistolica >200 o diastdlica >110 mmHg)
4. Taquiarritmias o bradiarritmias

5. Miocardiopatia hipertrofica u otras formas de obstruccion del tracto de salida del
ventriculo izquierdo

6. Bloqueo auriculo-ventricular avanzado



7. Aneurisma ventricular
8. Anomalias electroliticas
9. Alteraciones mentales o fisicas que impidan realizar el ejercicio adecuadamente

10.Trastornos neuromusculares, musculoesqueléticos o reumatoideos que se
exacerben con el ejercicio

11. Trastorno endocrino no controlado (diabetes, tiroides)
12. Enfermedades infecciosas cronicas (mononucleosis, hepatitis, SIDA)

13. Incumplimiento de los protocolos dispuestos para la prueba, tales como la ropa
sugerida

Finalmente, se dispone a continuacion de un ejercicio tipo workshop que enfatiza en el
uso de la segunda lengua y que se puede considerar un punto de partida para afianzar
estrategias similares en pro de la formacion integral de los estudiantes.



Anexo 3. Video Workshop: What Makes Muscles Grow?

Previewing

Video Link: https://ed.ted.com/lessons/what-makes-muscles-grow-jeffrey-siegel
Background

Muscle hypertrophy can be considered distinct and separate from muscle hyperplasia.
During hypertrophy, contractile elements enlarge, and the extracellular matrix expands
to support growth. This contrasts with hyperplasia, which results in an increase in the
number of fibers within a muscle (Schoenfeld, 2010).

Everyone builds muscle at a different speed. Several factors, such as obtaining
adequate nutrition, adequate rest, the stress of life, adequate hormone intake,
intelligent training, genetics, and age, just to name a few, are constantly working
behind the scenes to influence the process of growth and repair.

Answer the questions below

1. Find the words related to “muscles” in the wordsearch. 10 points - 1.0 each

H Y P E R T R (0] P H Y
S M R E E S T B E Y F
T T u A E I 0 u S P D
R R R S G F D C T E C
E A E E C H T w 0] R G
X I P H S L S T R P E
X N A J K S E P P L N
M I F | B E R S z A E
N N | P L R S T Vv S T
A G E N M Q Y X W | |
N u T R | T | (0] N A C

Muscle Training

Hypertrophy Rest

Hyperplasia Stress

Growth Genetic

Fibers Age

Nutrition


https://ed.ted.com/lessons/what-makes-muscles-grow-jeffrey-siegel

2. Select two words (except hypertrophy and hyperplasia) from the wordsearch and
describe them.
5 points — 2.5 each

3. Would you like to have muscular hypertrophy? Why? Answer the question and
support your ideas (50 words).
5 points

Viewing
Watch the video “What makes muscle grow?” and answer the questions.

4. Write (T) if the statement is true, (F) if the statement is false, or (NI) if there is no
information in the video.
5 points — 1.0 each

Muscles represent 70 % of the body weight.

The injury-reparation cycle allows muscle adaptation.
Isometric contraction and overload stimulate atrophy.
Age is directly proportional to hypertrophy.

Stress increases the cytokines level in the muscle.

I
—~
— - — - —

5. Complete the summary using words from the box below. There are two words you do
not need to use.
5 points — 1.0 each

load | glucose | protein | functionality | rates | rest | increase
Hypertrophy depends of factors such as age, (1) _______intake, 6 to 8 hours (2)
,and the increase of (3) . Training allows the muscle () and

enhances the (5)
Post-viewing

After watching the “What makes muscle grow?” video, read the following text and
answer the questions:



Protein intake for optimal muscle maintenance

In general, it is recommended that 10-35 percent of your daily energy intake comes
from protein. If you consume 2,000 calories per day, this will work out to be between
200 to 700 calories of protein per day. The recommended daily intakes can also

be calculated by a person’s body weight. The Academy of Nutrition and Dietetics
recommends that the average individual should consume 0.8 grams of protein per
kilogram or 0.35 grams per pound of body weight per day for general health. So, a
person that weighs 75 kg should consume an average of 60 grams of protein per day.
Since there are approximately four calories per gram of protein, 60 grams of protein
would result in the intake of 240 calories.

The process of protein turnover is increased with resistance training and can remain
elevated for up to 48 hours in people beginning a new resistance training program.
Therefore, it is important to provide enough energy including protein so there is a
sufficient pool of amino acids available to repair and build new muscle. Of course,

you do not want to exercise on an empty stomach. In fact, exercising in an unfed state
leads to an increase in protein loss making it more difficult for the body to both repair
and build muscle.

Protein supplementation after exercise may have a more profound impact on skeletal
muscle hypertrophy. Several studies have demonstrated that protein ingestion
following an acute bout of resistance training stimulates muscle protein synthesis for
up to three hours. In contrast, failing to eat after exercise may limit protein synthesis
and therefore limit potential progress in lean muscle tissue development. Research
suggests there may be an “anabolic window” such that protein intake within an hour of
exercise has the greatest influence on resistance training adaptations (ACSM, 2015).

Taken from: American College Sports of Medicine. (2015). Protein Intake for optimal
muscle maintenance.

Answer the questions below
4 points - 1.0 each

6. How much protein should you ingest per day (according to your weight)?




7. When should you consume protein?

8. What are the benefits of protein intake?

9. What are the benefits of hypertrophy? Write 3 benefits.
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El objetivo del Manual de Prdcticas de Laboratorio: Fisiologia
del Ejercicio es proporcionar al lector una herramienta que re-
copila bases conceptuales generales sobre temas de interés en
el drea de la fisiologia sistémica y del ejercicio (procedimientos
generales, metabolismo energético, fisiologia neuromuscular
y cardiorrespiratoria) con practicas de laboratorio en cada
una de las tematicas abordadas. Las practicas de laboratorio
sugieren el desarrollo de informes que validan la apropiacion
de conocimientos y sirven de guia para la adquisicion de com-
petencias praxioldgicas en torno a la fisiologia del ejercicio.
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