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RESUMEN

La Influencia de Diferentes Tiempos de Recuperacion Pasiva entre Sprints Méximos Repetidos en la Remocidn de Lactato y
el Rendimiento. JEPonline 2017;20(5):80-89. Este estudio investigé la influencia de diferentes recuperaciones pasivas en la
remocion de lactato y el rendimiento en sujetos fisicamente activos. Ocho hombres (22 + 3,5 afios) fueron aleatorizados,
con una mitad (n=4) realizando dos sprints repetidos Wingate de 30 segundos con una recuperacion pasiva de 2 minutos
entre los esfuerzos maximos, y la otra mitad (n=4) realizando dos sprints repetidos Wingate de 30 segundos con una
recuperacion pasiva de 6 min entre los esfuerzos maximos. Durante la semana siguiente, ambos grupos realizaron 2 sprints
repetidos invirtiendo el tiempo de recuperacion. El comportamiento metabolico fue seguido por la remocioén de la cinética
del lactato sanguineo (inmediatamente después, 2, 5, 10, 15, 20 y 30 minutos) al final de cada sesion. Los hallazgos indican
que ambas recuperaciones dieron como resultado una disminucién significativa (P=0,01) en la Potenciamedia. Sin
embargo, se encontré que la recuperacion de 2 minutos mostré una mayor magnitud de disminucién (d - 1,88 efecto
grande) en relacion con la recuperacién de 6 minutos (d - 1,08 efecto moderado). El comportamiento metabdlico no mostroé
diferencias significativas en la remocion de lactato entre los diferentes periodos de recuperacion pasiva (P=0,05). Los
resultados sugieren que los dos modelos de recuperacion pasiva no fueron suficientes para mantener el rendimiento, y no
se encontraron diferencias significativas en la remocion y las concentraciones totales de lactato.
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INTRODUCCION

El entrenamiento intervalado de alta intensidad (HIIT) implica sprints méximos repetidos o supra-maximos separados por
diferentes periodos de recuperacion. El HIIT tiene la capacidad de inducir diversos cambios fisioldgicos que resultan en
ajustes y adaptaciones neuromusculares, moleculares, metabolicas, cardiorrespiratorias y de rendimiento (3,7,8,13,20). La
magnitud de estas respuestas adaptativas depende de la manipulacion de las variables agudas que guian el proceso de
entrenamiento continuo, como el volumen, el ejercicio, la intensidad y el tiempo de recuperacion entre los sprints (7,13).

El trabajo contréctil continuo durante los sprints promueve cambios en la homeostasis bioquimica intramuscular y
cardiorrespiratoria con un aumento en la produccion de metabolitos musculares. Como resultado, es probable que las
perturbaciones fisioldgicas sean responsables de la disminucién en el rendimiento atlético durante los sprints maximos
repetidos (26). Por lo tanto, es razonable especular que los diferentes tiempos de recuperacion pueden influir en la
magnitud de los trastornos metabolicos, como la resintesis del suministro de energia, las propiedades sinapticas y la
oxidacioén del lactato post- ejercicio (7).

La capacidad de recuperarse de una actividad y, luego, reproducir el rendimiento de la actividad es muy importante en
varias modalidades deportivas, lo que es de considerable interés para los atletas y los técnicos (24). La bibliografia ha
demostrado que los periodos cortos de recuperacion entre los sprints subsiguientes influyen significativamente en la
disminucidén del rendimiento. Este resultado se debe a una resintesis incompleta de fosfocreatina (PCr) y a la acumulacién
de iones de hidrégeno (H+) (2,18). Por otro lado, largos periodos de recuperacion se han asociado con el mantenimiento
y/o mejora de los parametros de rendimiento debido a una mayor capacidad para resintetizar los sustratos energéticos
principales, asi como el mantenimiento del pH intra y extracelular y la funciéon mejorada de los sistemas buffer musculares
(13,18,22).

Por lo tanto, el propoésito de este estudio fue evaluar los efectos de diferentes tiempos de recuperacion pasiva en el
comportamiento metabdlico y el rendimiento de sprints méaximos repetidos en la prueba de Wingate.

METODOS

Sujetos

El nimero de sujetos se determind usando los datos de la prueba de Wingate del presente estudio, basados en el tamaiio
del efecto (d) de 1,04, nivel alfa de 0,05 y una potencia de (1-p) de 0,80 (9). Ocho hombres jévenes fisicamente activos
(edad media 22 + 3,5 afios, masa corporal 73 + 7,3 kg, altura 1,75 = 0,1 m) involucrados en deportes intermitentes,
ciclismo y handball participaron en este estudio. Los sujetos respondieron un cuestionario de historial de salud (REST-Q 76
SPORT) para descartar contraindicaciones para las pruebas antes del comienzo del protocolo experimental. Los criterios
de inclusion para la participacion fueron: (a) seis meses de experiencia en deportes intermitentes, individuales y/o de
equipo; (b) ninguna lesién previa que pueda interferir con el estudio; y (c) actualmente no usar suplementos nutricionales.
Todos los sujetos firmaron un formulario de consentimiento informado después de recibir instrucciones con respecto al
protocolo experimental. El estudio fue aprobado por el comité de ética de investigacion local de la Universidad Metodista
de Piracicaba (protocolo 523/2010).

Diseio Experimental

El protocolo experimental consistié en 3 sesiones separadas por 1 semana cada una. Todas las sesiones se realizaron en el
mismo dia y la misma hora de la semana (miércoles a las 10:00 am), y por el mismo investigador para evitar posibles
efectos circadianos. El intervalo entre sesiones fue de 168 horas. En este periodo de tiempo, los sujetos no realizaron
ejercicio intenso y mantuvieron sus habitos alimentarios normales. La primera semana se us6 para familiarizar a los
sujetos con la prueba de Wingate y las pruebas antropométricas. Durante la segunda semana, los sujetos fueron
aleatorizados de modo que la mitad de los sujetos (n=4) se sometieron a dos sprints maximos de 30 segundos con una
recuperacion pasiva de 2 minutos (RP2') entre los sprints en la prueba de Wingate y la otra mitad (n=4) se sometid a dos
sprints méaximos de 30 segundos con recuperacion pasiva de 6 minutos (RP6') entre los sprints en la prueba de Wingate.
Durante la tercera semana, los sujetos realizaron dos sprints maximos mas, revirtiendo el orden de las recuperaciones
previas. La cinética de remocion del lactato se realiz6 al final del segundo sprint de cada sesidn para determinar las
respuestas metabdlicas en los siguientes tiempos: pre y post Wingate (0, 2, 5, 10, 15, 20 y 30 min). El disefio del estudio se
presenta en la Figura 1.



Familiarizacion con la

i Mediciones de
! prueba de Wingate.

rendimiento y

metabélicas en el HIT y metabolicas en el HIIT

Mediciones
Antropométricas

Mediciones de rendimiento :

Figura 1. Disefio Experimental.

Mediciones Antropométricas

La masa corporal de los sujetos se midié utilizando una balanza mecénica (Welmy®) con una precision de 100 g. Las
medidas de altura se obtuvieron usando un estadiémetro (Altura Exata®) con una precisiéon 0,1 cm. La composicién
corporal se determin6 mediante las medidas de espesor de pliegue cutdneo tomadas con un calibre Cescorf. Se obtuvo una
evaluacion de pliegues cutaneos de 3 sitios (triceps, suprailiaco y abdomen) y se utiliz6 la ecuacion desarrollada por
Guedes (15) para estimar el porcentaje de grasa corporal. Todos los pliegues cutaneos se midieron por el mismo evaluador.

Prueba Wingate

La prueba anaerébica de Wingate (WAnT) se realiz6 utilizando un cicloergémetro (Biotec® 2100, Cefise, Nova Odessa,
Brasil). Los sujetos se sentaron en el ergémetro y se hicieron ajustes para garantizar una posicion dptima para el ciclismo.
Luego, la WANT se realizé de acuerdo con las recomendaciones para la estandarizacion (8). La carga fue de 0,75 g-kg-1 por
30 seg. Todos los datos se registraron usando un software (Ergometric 6.0). Antes de la prueba, los sujetos realizaron un
calentamiento en el cicloergémetro durante 5 minutos (sin carga). Después de un intervalo de descanso de 5 minutos, se
inicid la prueba. Se determiné la potencia relativa maxima (méxima alcanzada), la potencia relativa media (valor medio
durante 30 segundos) y el indice de fatiga [(potencia relativa maxima - potencia relativa minima) / potencia relativa
maxima] x 100].

Analisis de Lactato

Se recogieron muestras de sangre (25 pl) de las yemas de los dedos en tubos capilares heparinizados y se transfirieron a
microtubos que contenian 50 pL de fluoruro de sodio al 1%. La concentracién de lactato se analiz6 mediante un método
electro enzimatico con un analizador de lactato (YSI 2300 Stat Analyzer, Yellow Springs Instruments, Yellow Springs, OH,
EEUU). Las concentraciones de lactato sanguineo se expresaron en mM.

Analisis Estadisticos

La normalidad y la homogeneidad de las varianzas de datos se confirmaron mediante la prueba de Shapiro-Wilk y la prueba
de Levene, respectivamente. Se utilizéo un ANOVA (2 x 8) de medidas repetidas con factores de tiempo de pausa (RP2'y
RP6') y condicion pre- y post-Wingate (0, 2, 5, 10, 15, 20 y 30 min) para verificar las diferencias significativas para las
variables de lactato. Se realizé una comparacion porcentual de los valores maximos de lactato (Lacméx) al final de las dos
pausas. El t test se usé para determinar diferencias significativas en el rendimiento de la prueba de Wingate (Potenciamax,
Potenciamedia, Potenciaminima e indice de Fatiga a Watts-kg-1). Se empled un analisis de Cohen (22) para medir el
tamaiio del efecto (d). Los valores de referencia para individuos fisicamente activos son: <0,35 trivial; 0,35 - 0,80 pequeiio;
0,80 - 1,50 moderado y >1,50 grande. Se utilizé una significacion estadistica (a) del 5% para todas las pruebas
estadisticas, utilizando el software SPSS version 18.0.

RESULTADOS

No se observaron diferencias significativas en la comparacion de Potenciamax (Watts-kg-1) intra y entre las recuperaciones
(P=0,05) (1° sprint de RP2'= 9,63 + 0,92 vs. 2° sprint de RP2' = 8,93 £ 1,11 -d 0,76 - A% = 7,2; 12 sprint de RP6'= 9,66 *
0,94 vs. 29 sprint de RP6' = 9,08 + 1,06 - d 0,61 - A% = 6,0). Ademas, no hubo diferencias significativas en el indice de



fatiga (%) entre la comparacion intra y entre recuperaciones (12 sprint de RP2'= 41,5 + 13,7 vs. 2° sprint de RP2' = 47,7 +
9,51-d 0,46 - A% = 15,4; 12 sprint de RP6'= 36,7 + 3,57 vs. 2° sprint de RP6' = 41,3 £ 8,12-d 1,28 - A% = 12,5).

Por otro lado, se observd una diferencia significativa en la comparacion intra-recuperaciones de Potenciamedia
(Watts-kg-1) (P=0,01) (1° sprint de RP2'= 7,25 + 0,67 vs. 2° sprint de RP2' = 5,99 + 0,67 -d 1,88 - A% = 17,3; 12 sprint de
RP6'= 7,36 = 0,7 vs. 2° sprint de RP6' = 6,66 + 0,83 -d 1,08 - A% = 10,3). Ademés, se observo una diferencia significativa
en la Potenciamedia (Watts-kg-1) al comparar recuperaciones (P=0,01) (RP2'= 2° sprint = 5,99 = 0,67 vs. 2° sprint de RP6'
= 6,66 £ 0,83 - d 0,91) (Figura 2a). En la Potenciaminima (Watts-kg-1) se observé una diferencia significativa en la
comparacion intra-recuperaciones (P=0,01) (1° sprint de RP2'= 5,58 % 1,21 vs. 2° sprint de RP2' = 4,62 + 0,84 -d 0,79 A%
= 17,2). La Tabla 1 muestra todos los datos, y la Figura 2 ilustra las diferencias estadisticas en el rendimiento (Figura 2b).

La Figura 3 muestra las concentraciones de lactato en sangre (mM-L-1) después de las sesiones de HIIT con diferentes
tiempos de recuperacion pasiva durante 30 minutos de recuperacion. No se observaron cambios significativos en las
concentraciones entre recuperaciones después del HIIT (P=0,05). Sin embargo, ambas recuperaciones mostraron cambios
significativos en las concentraciones sanguineas de lactato en todo momento en relacidon con sus respectivos valores de
reposo (P=0,01). Ademas, no se observaron cambios significativos en el valor total (A mM-L-1) de lactato en sangre entre
las recuperaciones (RP2' 86,9 = 10,8 vs. RP6' 86,0 + 17,9) (P=0,05) y el valor maximo (RP2' = 17,01 vs. RP6' = 17,88).
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Figura 2. Valores de Media y Desviacion Estandar de Potenciamedia y Potenciaminima (Watts-kg-1) de los Dos Sprints Mdximos con
Diferentes Tiempos de Recuperacion Pasiva.*Diferencia significativa entre el 1° sprint vs. el 2° sprint de RP2' (P=0,01). # =
Diferencia significativa entre el 1° sprint vs. el 2° sprint de RP6' (P=0,01). Tt = Diferencia significativa entre el 2° sprint de RP2' vs. el
2° sprint de RP6' (P=0,01)
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Figura 3. Media y Desviacion Estdndar de las Concentraciones de Lactato Sanguineo (mM-L-1). No se observaron cambios
significativos entre las dos recuperaciones pasivas (P=0,05). *Diferencia significativa en relacion con el pre RP2'. # = Diferencia
significativa en relacion con el pre RP6'

DISCUSION

El proposito del presente estudio fue verificar de forma aguda las influencias de los diferentes tiempos de recuperacion
pasiva en el HIIT sobre los parametros metabdlicos y de rendimiento. La manipulacién de la recuperacion entre sprints
parece ser una clave variable con la capacidad de interferir en la magnitud de las respuestas y ajustes neuromusculares,
metabdlicos, moleculares y de rendimiento (3,7,8,13,20). La mayoria de los estudios (11,17-19,25) investigaron la
influencia de la recuperacion mediante sprints a corto plazo (3 a 10 segundos) y comparando recuperaciones pasivas y
activas.

La bibliografia (10,16) ha descrito algunos de los principales aspectos de la recuperaciéon muscular intracelular en el
rendimiento de sprints repetidos, como la resintesis de fosfocreatina (PCr), la remocioén de iones de hidrégeno (H+), la
restitucion del gradiente de potasio (K+), la regulacion de fosfato inorganico (Pi) y la oxidacion de lactato. En este sentido,
varios estudios (9,11,13,18,22,25) han demostrado que, en la comparacion entre recuperaciones pasivas y activas, las
recuperaciones pasivas presentan una mayor capacidad en el mantenimiento del rendimiento debido a la mayor
restauracion metabdlica intracelular. Sin embargo, pocos estudios (13,18,22) han analizado el impacto de los diferentes
tiempos de recuperacion pasiva durante los sprints repetidos en los cambios metabdlicos y de rendimiento.

En el presente estudio, no se encontraron diferencias significativas en la Potenciaméx (P=0,05), que representa los
primeros segundos del sprint, y, en consecuencia, el suministro energético a través de la PCr, dejando en claro que ambos
tiempos de recuperacion fueron suficientes en su resintesis. Este hallazgo esta de acuerdo con los resultados obtenidos en
otros estudios (5,10,14,16). Por otro lado, ambas recuperaciones (RP2' y RP6') mostraron una disminucion significativa en
la Potenciamedia entre el 2° sprint y el 1° sprint (P=0,01), con un efecto grande d 1,88 en RP2' y un efecto moderado d
1,08 en RP6'. Estos valores de d corroboran la comparacion entre recuperaciones (P<0,01) en la Potenciamedia, que
presentan una disminucién mas pronunciada entre el 2° sprint de RP2' en relacion con el 2° sprint de RP6' con un efecto
moderado de (d 0,91), posiblemente debido al menor tiempo de recuperacion que genera mayores alteraciones metabdlicas
y una posterior disminucién en el rendimiento (9,11,13,18,21-23,25).

La Potenciamedia representa el momento de mayor contribucion de la glucélisis anaerébica, debido al gran reclutamiento
de fibras musculares inherentes a los sprints y, en consecuencia, a una mayor demanda de energia. Por lo tanto, el
presente estudio evalud el comportamiento metabdlico del HIIT con diferentes recuperaciones pasivas después de la sesion
de ejercicio (periodo de recuperacion, cinética de remocion del lactato sanguineo). Los resultados mostraron cambios



significativos en las comparaciones intra-recuperacion entre los valores iniciales y durante el periodo de recuperacion
post-sesion (P=0,01). Ademads, ambos tiempos de recuperacion tuvieron altos picos de concentracion de lactato en sangre
(RP2'=17,01 mM-L-1 y RP6' = 17,88 mM-L-1) y valor de lactato total (A) (RP2' = 86,9 = 10,8 mM-L-1 y RP6' = 86,0 £ 17,9
mM-L-1). Sin embargo, no se encontraron cambios significativos entre las pausas (P=0,05). Las concentraciones de lactato
sanguineo en ambos tiempos de recuperacion indican una gran contribucion de la via glucolitica en la produccién de
energia, debido al gran trabajo de la maquinaria contractil en los sprints repetidos. A partir de esto, es posible explicar la
disminucién del rendimiento en ambos tiempos de recuperacion, y las grandes concentraciones de lactato se acompafan
de grandes concentraciones de H+, directamente responsables de la disminucion del pH intracelular y los niveles de fuerza
y rendimiento (5). Aunque los metabolitos inherentes a la recuperacién muscular intracelular no se han medido, varios
estudios (5,7,10,13,16,18,22) estan de acuerdo con los resultados del presente estudio.

La bibliografia (7,11-13,18,22,25) ha sugerido que la recuperacion pasiva responde al mantenimiento del rendimiento. Sin
embargo, en el presente estudio ambos tiempos de recuperacion no fueron suficientes para mantener la Potenciamedia, lo
que sugiere que no existe una relacién de causa y efecto entre el aumento de lactato en sangre y el rendimiento
disminuido. Estos resultados corroboran con el estudio de Bogdanis et al. (5) que no hay una relacién de causa y efecto
entre el lactato y el rendimiento con diferentes recuperaciones pasivas durante los sprints méximos de 30 segundos.

Toubekis et al. (26) compararon diferentes tiempos (45 seg y 120 seq) y tipos de recuperaciones (activa x pasiva) en sprints
maximos de corta duracion (8 x 25 m) en parametros metabdlicos y rendimiento en natacién. Los resultados mostraron que
la recuperacién pasiva promovié un mayor mantenimiento del rendimiento a lo largo de los sprints, mientras que las dos
pausas activas presentaron un aumento significativo en el tiempo para completar los sprints. Sin embargo, en la
comparacion entre las dos recuperaciones pasivas, los autores no observaron diferencias. En el comportamiento
metabdlico, se evidenciaron las recuperaciones pasivas, aunque mostraron una mayor concentracion de lactato durante los
sprints repetidos en la natacion, se mostré un mayor mantenimiento del rendimiento de los sprints repetidos, lo que podria
explicar los diferentes hallazgos en su estudio que utilizé sprints repetidos que duraron hasta 15 segundos en la natacion;
mientras que el presente estudio utilizé un ejercicio de bicicleta durante 30 segundos, asi como las diferencias
metodoldgicas en la manipulacion de las sesiones de ejercicio.

Germano et al. (13) analizaron las influencias de forma aguda en diferentes tiempos de recuperacién (2 min y 8 min) y
diferentes tipos de recuperacion (activa x pasiva), analizando los pardmetros cardiorrespiratorios, metabodlicos y el
rendimiento en el HIIT. Las sesiones de entrenamiento se formaron por 5 sprints maximos en la cinta caminadora hasta el
tiempo limite (Tlim) con diferentes modelos de recuperacion. Los resultados mostraron que la recuperacion pasiva larga (8
min) fue responsable de mantener el rendimiento durante los 5 sprints repetidos, mientras que la recuperacion pasiva
corta (2 min) y las dos recuperaciones activas (2 min y 8 min) indujeron una disminucién significativa en el rendimiento.
Estos resultados son consistentes con los hallazgos actuales, aunque ambos estudios utilizaron recuperaciones,
encontraron una disminucién significativa en la Potenciamedia, la recuperacién de 2 minutos mostré una mayor
disminucién de la magnitud en comparacion con la recuperacion de 6 minutos, posiblemente porque un tiempo de
recuperacion pasiva mas largo resulta en una mejor restauracion intracelular, resintesis de los sustratos energéticos
principales y menor saturacién de oxihemoglobina.

Por otro lado, en el mismo estudio de Germano et al. (13), la comparacién no mostré diferencias entre las dos
recuperaciones pasivas. La explicacion de tales hallazgos puede basarse en el pico de valores de lactato sanguineo que fue
11,5 £ 3,4 mM-L-1 para la recuperacion pasiva cortay 10,7 £ 2,0 mM-L-1 para la recuperacion pasiva larga, lo que indica
que los sprints repetidos hasta el Tlim proporcionan una mayor fosforilacion oxidativa, mientras que, el presente estudio
manipulé sprints repetidos de 30 segundos que requirieron menos contribucién aerdbica. Ademas, no se encontraron
diferencias significativas en las concentraciones y la remocion del lactato entre ninguna de las recuperaciones, lo que
demuestra que no hubo relacién de causa y efecto entre el lactato sanguineo y el rendimiento. Este hallazgo también
concuerda con el presente estudio.

Bret et al. (6) investigaron la capacidad de remocion de lactato y la relacion con el rendimiento en corredores de élite con
diferentes especialidades, lo que requiere caracteristicas metabdlicas especificas. Treinta y cuatro corredores de alto nivel
(velocistas y distancia media) se dividieron en dos grupos segun sus especialidades (100 a 400 m y 800 a 1500 m). Todos
los sujetos realizaron 1 minuto de carrera a 25,2 km-h-1 seguido de una recuperacion pasiva de 90 minutos para analizar la
curva de remocion del lactato. Los corredores de distancia media exhibieron una mejor capacidad de remocion de lactato
en comparacion con los corredores de distancia corta. Los corredores que presentaron el mayor rendimiento fueron los
que tuvieron la mayor capacidad de remocion de lactato. Se puede especular que las respuestas metabdlicas son diferentes
para atletas de élite, sujetos fisicamente activos y posiblemente para individuos sedentarios. Estas diferencias pueden
estar relacionadas con el contenido y la eficacia de las proteinas implicadas en la regulacién del pH y la remocién de
lactato.

Los resultados metabdlicos obtenidos en el presente estudio se refieren a sujetos fisicamente activos, y posiblemente a un



menor contenido de proteinas responsables de la remocién de lactato y metabolitos. La Potenciaminima mostré una
disminucidn significativa solo en RP2' del 2° sprint comparado con su respectivo 1° sprint (P=0,05 - d 0,80 moderado).
Este resultado puede explicarse debido a un menor tiempo de recuperaciéon que induce una menor magnitud de la
restauracion metabdlica, lo que implica una menor utilizacién de la via aerdbica en el suministro de energia (alcanzando y
manteniendo un alto porcentaje de VO2max). Esto es diferente de la RP6', que al tener un tiempo de recuperaciéon mas
largo, probablemente fue capaz de inducir una mayor resintesis de energia y mantenimiento de un alto porcentaje de
VO2max.

Limitaciones de este Estudio

El presente estudio puede haber presentado una limitacién por no haber medido las respuestas cardiorrespiratorias
asociadas con las respuestas metabdlicas y de rendimiento. Seria interesante verificar la influencia de diferentes tiempos
de recuperacion pasiva en el alcance y mantenimiento de los altos porcentajes de VO2max (1,4,22).

CONCLUSION

Nuestros resultados sugieren que los dos modelos de recuperacion pasiva no fueron suficientes para mantener la
Potenciamedia en los sprints repetidos de la prueba de Wingate. Sin embargo, la RP6' tuvo una menor magnitud de
disminucién en comparacion con una RP2'. Creemos que estos resultados posiblemente se deben a la gran contribucion
glucolitica en el suministro de energia durante los sprints repetidos, que desencadenaron grandes trastornos metabdlicos,
con una mayor magnitud en la RP2'. Aunque no se han observado cambios significativos en la remocién del lactato
sanguineo en ambas recuperaciones, tales alteraciones metabolicas pueden confirmarse por las grandes concentraciones
de lactato observadas en las dos recuperaciones. Por lo tanto, para mantener el rendimiento en sprints repetidos con una
caracteristica glucolitica, se sugiere el uso de una recuperacion pasiva larga. Sin embargo, se necesitan mas estudios para
determinar el potencial de adaptacion frente a diferentes tiempos y tipos de recuperacion entre los esfuerzos méximos en
la poblacién general.
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