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RESUMEN

Los efectos de 10 semanas de un programa de entrenamiento progresivo de fuerza, compuesto por una combinacion de
ejercicios para el incremento de la masa muscular , fuerza maxima pico y fuerza explosiva (produccion de fuerza rapida),
fueron estudiados en 8 sujetos jévenes (HJ) (29 + afos) y 10 sujetos ancianos (HM) (61 + 4 afios). Ser evalud la actividad
electromiografica, la méxima fuerza isométrica bilateral pico, y la tasa maxima de desarrollo de la fuerza (TDF) de los
extensores de la rodilla, el area transversal del musculo (ATM) del cuadriceps femoral (CF), la proporcién de fibras
musculares y las areas por fibra muscular (Tipos I, IIa, IIb y Ilab) en el vasto lateral. Los valores de fuerza maxima y
explosiva se mantuvieron sin alteraciones, en ambos grupos, durante un periodo de 3 semanas de control, sin un
entrenamiento precedente al periodo de entrenamiento de la fuerza. Después de las 10 semanas de entrenamiento de
fuerza, la maxima fuerza isométrica bilateral pico se increment6 desde 1311 + 123 N, en un 15,6 % (p<0.05) en el grupo
H]J, y desde 976 = 168 N, en un 16,5 % en el grupo HM. Los valores pre-entrenamiento de TDF de los extensores de la
rodilla fueron de 4.049 = 7.91 N/s para el grupo HJ, y de 2.536 = 1.197 N/s en HM y los mismos se mantuvieron sin
cambios. Ambos grupos mostraron un significativo incremento (p< 0.05) en el promedio de la IEMG maxima en los
musculos vastos laterales. El ATM del CF se incrementé desde 90.3 £ 7.9 cm2, en un 12,2 % en HJ (P< 0.05), y desde 74.7
+ 7.8 cm2, en un 8,5 % en HM (P<0.001). Durante el entrenamiento no se registraron cambios ocurridos en la distribucién
de fibras tipo I, mientras que la proporciéon del Tipo Ilab se incrementd del 2% al 6 % (p<0.05) en HJ. En contraste, las
fibras de Tipo IIb disminuyeron, tanto en el grupo HJ (del 25% al 16 % - p< 0.01) como en el grupo HM (del 15% al 6 % -
p< 0.05). El 4rea media de las fibras Tipo I se increment6 después de dos semanas de entrenamiento tanto en el grupo HJ
(p< 0.01) como en el grupo HM (p< 0.05), asi como el area de las fibras Tipo Ila (ambos grupos, p< 0.01). Los valores del
porcentaje de fibras Tipo I se correlacionaron inversamente con los cambios individuales registrados en el ATM del CF,
durante el periodo de entrenamiento (r = 0.56, p< 0.05). Los resultados obtenidos sugieren que, tanto los mecanismos



neurales de adaptacion como la capacidad del musculo esquelético en desarrollar hipertrofia inducida por el
entrenamiento, ain en personas mayores de edad, explican las ganancias observadas en la fuerza maxima en hombres
ancianos, mientras que la capacidad de produccion de fuerza rapida, registrada durante la accién de isométrica de la
rodilla, se mantuvo sin cambios durante el presente programa de entrenamiento mixto de la fuerza.

INTRODUCCION

La fuerza muscular del ser humano disminuye durante el proceso de envejecimiento, especialmente desde la sexta década
de vida, tanto en hombres como en mujeres (30, 37, 47 64, 65). La disminucién en la fuerza puede explicarse en gran parte
por la reduccién en la masa muscular que, se cree, estd mediada por una reduccién en el tamafio y/o una pérdida de fibras
individuales, especialmente de tipo II (3, 18, 20, 38, 39, 49). El envejecimiento también estd asociado con una notable
disminucién en las caracteristicas de fuerza explosiva del sistema neuromuscular determinada ya sea utilizando acciones
dindmicas (8, 25, 61) o como la maxima tasa de produccion de fuerza isométrica répida (14, 30, 61, 64). Sin embargo, es
dificil de interpretar hasta qué punto las disminuciones en la fuerza méxima y explosiva podrian explicarse solamente por
cambios estructurales o por una disminucion relacionada con la edad en la activacién voluntaria maxima y/o la tasa
maxima de activacion de los musculos y/o cambios en el patrén de activacion agonista-antagonista (25, 30, 49, 67).

Por el contrario, el entrenamiento sistematico de sobrecarga, tanto en personas jévenes como en mayores, puede producir
incrementos sustanciales en la fuerza, resultantes de considerables adaptaciones neuroldgicas, especialmente durante las
primeras semanas de entrenamiento (29, 34, 45). El entrenamiento de la fuerza, en hombres y mujeres mayores, puede
llevar a una mayor activacion de los musculos agonistas (27, 45). Los efectos de aprendizaje inducidos por el
entrenamiento (27) en términos de una menor coactivaciéon de los musculos antagonistas (28) y/o una 6ptima activaciéon de
los sinergistas, también podria ser importante para mejorar la produccion neta de la fuerza de los agonistas. Los datos
recientes (23, 29, 50) muestran que el desarrollo de la fuerza durante el entrenamiento de sobrecarga, ain en personas
mayores, podria incluir una considerable contribucién de la hipertrofia muscular, cuando son suficientes tanto la
intensidad total de entrenamiento como la duracién del periodo del mismo (13, 20, 21, 23, 50, 63). No se sabe, de manera
concluyente, hasta qué punto la distribucion de las fibras musculares estaria relacionada con el grado de hipertrofia
inducida por el entrenamiento y/o con el desarrollo de la fuerza. Si bien en sujetos jovenes puede generarse una conversion
de las sub-unidades de fibras rapidas en el musculo esquelético luego del entrenamiento de sobrecarga (1, 36, 58-60), es
poco probable que dicho entrenamiento pudiera alterar las proporciones de fibras de Tipo I y II (42). Ademas de la fuerza
maxima de los musculos, el rol de las caracteristicas de la fuerza explosiva, especialmente de los musculos extensores de la
rodilla, también es importante para distintas actividades fisicas funcionales en los mayores, como por ejemplo subir
escaleras, caminar y prevenir caidas (4). El tipico entrenamiento de la fuerza de alta intensidad, que utiliza cargas altas a
velocidades lentas, tiende a producir (también en personas mayores) una mayor fuerza maxima, con cambios menores en
las caracteristicas explosivas de los musculos entrenados (23). Es probable que para inducir aumentos en la capacidad de
fuerza explosiva, el entrenamiento de la fuerza deberia estar combinado con ejercicios de tipo explosivo, poniendo énfasis
en las velocidades mas altas de accion de los ejercicios realizados (27). En realidad, se ha mostrado que este tipo de
entrenamiento de sobrecarga, combinando ejercicios de fuerza méaxima y explosiva, produce en las personas mayores
aumentos en la fuerza maxima y en las primeras porciones de la fuerza de la curva fuerza isométrica/tiempo (27), o en la
produccion de fuerza explosiva rapida durante movimientos musculares concéntricos (28).

Debido a que la optimizacion de la hipertrofia muscular inducida por el entrenamiento y el desarrollo de la fuerza méaxima
requieren protocolos de entrenamiento levemente diferentes, sin mencionar la gran especificidad necesaria para el
desarrollo de la fuerza explosiva, este estudio examiné los efectos de un programa progresivo de entrenamiento de
sobrecarga de 10 semanas de duracién, cuyas variables fueron manipuladas para entrenar en forma simultdnea 3
dimensiones de caracteristicas musculares: hipertrofia, fuerza méaxima, y fuerza explosiva. Nuestra hipotesis fue que tal
programa produciria, por lo tanto, no solo una mayor activaciéon neurolégica e hipertrofia de los musculos entrenados
(contribuyendo al desarrollo de la fuerza), sino también un aumento en la capacidad del sistema neuromuscular de
producir fuerza rapida, tanto en hombres jévenes como en los sujetos mayores.

METODOS

Sujetos. Dieciocho hombres sanos fueron distribuidos en 2 grupos por edades: 8 hombres jovenes (HJ; 29 + 5 afios) y 10
hombres mayores (HM; 61 * 4 afos) que se ofrecieron voluntariamente como sujetos para este estudio. Se les informé



cuidadosamente a los sujetos acerca del disefio del estudio, y posibles riesgos y malestares que se podrian ocasionar. De
alli en mas, los sujetos firmaron un consentimiento por escrito antes de participar en el proyecto. El estudio se llevo a cabo
de acuerdo a la declaracion de Helsinski y fue aprobado por el Comité Institucional de Revision para el Uso de Sujetos
Humanos de la Universidad Estatal de Pennsylvania. El control médico y la cuantificacion de la actividad fisica (a través de
un cuestionario elaborado para este estudio) revelaron que todos los sujetos eran sanos y que realizaban actividad fisica en
forma regular. Para mantenerse en buena forma fisica habian participado durante los Gltimos afios (1-3 veces por semana)
en distintas actividades recreacionales tales como caminata, trote (“jogging”), aerobics, o ciclismo, pero ninguno de los
sujetos tenia antecedentes en el entrenamiento regular de sobrecarga, o en deportes competitivos de ninguna clase, ni
estuvieron tomando ninguna medicacién durante el estudio. En la Tabla 1 se presentan las caracteristicas fisicas de los
hombres jovenes y los hombres mayores, antes y después del entrenamiento de la fuerza.

lavenes (n=8)

Mayores (n=10)

Pre-entrenamiento | Post-entrenamiento | Pre-entrenamiento | Post-entrenamiento
Edad (aros) 29.2 5.0 - 60.2 = 4.0 -
Altura (cm) 179.8 = 7.7 - 176.7 = 6.5 -
Feso 87.4212.5 S0.4213.8 85.2z212.7 g86.0z-14 .0
corporal(ka) 15.7 = 6.7 17.7 = 5.3 439.9 = 4.6 21.4= 3.7

Tabla 1. Caracteristicas fisicas (media + DE) de hombres jovenes (HJ) y hombres mayores (HM), antes y después de 10 semanas de
entrenamiento de sobrecarga

Diseno experimental. La duracién total del periodo experimental fue de 13 semanas. Los sujetos fueron evaluados en 5
ocasiones diferentes, utilizando idénticos protocolos. Las primeras 3 semanas del periodo de estudio fueron utilizadas
como un periodo de control durante el cual no se llevo a cabo entrenamiento se sobrecarga sino que los sujetos
mantuvieron sus actividades fisicas normales. De alli en adelante, los sujetos empezaron con un periodo de entrenamiento
experimental de sobrecarga supervisado, durante 10 semanas. Las evaluaciones se utilizaron durante el periodo control y
de entrenamiento experimental real en las semanas -3, 0, 3, 6 y 10.

Evaluacion. Los sujetos fueron cuidadosamente familiarizados con los procedimientos de evaluacién de la fuerza
voluntaria maxima de los musculos de las piernas en la semana -3, realizando diversas pruebas submaximas y méaximas,
antes de llevar a cabo los tests maximo. Esto se realiz6 para asegurar que todos los sujetos pudiesen ser capaces de activar
totalmente sus musculos en los movimientos experimentales. La fuerza isométrica rapida y la tasa maxima de desarrollo de
la fuerza isométrica (TDF, utilizada como medicién de la fuerza explosiva en una accidn isométrica rapida) de los
extensores de la rodilla, fueron evaluadas mediante la utilizaciéon de un dinamémetro (versiéon modificada del dispositivo
Cybex, Ronkonkoma, NY, USA). Para estos tests los sujetos se sentaron con las rodillas en flexion de 902 y 1109
respectivamente. La produccion de fuerza fue registrada utilizando transductores de fuerza en serie (Entran, NJ, USA).
Para la realizacion de los tests se les pidid a los sujetos que ejercieran la mayor fuerza posible, lo mas rapido posible
durante un periodo de 2.5 a 5.0 segundos. Cada sujeto completd 3 a 4 series maximas (se les permitié una recuperacién de
2 minutos entre las series) hasta que no se produjeran mayores incrementos en la fuerza pico. La fuerza pico fue definida
como el valor més alto de fuerza (N) registrado durante la extension bilateral de rodillas. El analisis de la curva fuerza -
tiempo incluyd el calculo de la tasa méxima de desarrollo de la fuerza (TDF; N/s) (65). La TDF fue definida como el mayor
incremento en la fuerza durante un periodo de 50 milisegundos, calculado en cualquier parte de la curva.

Se registro la actividad electromiograifca (EMG) durante los movimientos bilaterales e isométricos de extension de rodilla
en el vasto lateral (VL) y medio (VM) de las piernas derecha e izquierda. Se colocaron dos electrodos de EMG de superficie
con placas de plata/cloruro de plata (previa aplicacion de gel conductor), separados cada 2 cm, en la parte més saliente de
cada musculo en la posicién aproximada del drea de la placa motora, y un tercer electrodo fue adherido al maleolo lateral.
Los electrodos fueron alineados en paralelo con las fibras de los musculos bajo investigacion. Antes de la aplicacién del
electrodo, cada sitio fue rasurado y limpiado con alcohol, luego de lo cual los electrodos fueron suavemente adheridos. Las
posiciones de los electrodos fueron situadas con un marcador. A medida que las marcas se borraban eran seguidas
cuidadosamente y remarcadas, para mantenerlas visibles a lo largo de todo el periodo experimental de 13 semanas. Esto
aseguro la misma ubicacion de electrodos en cada test. Las seflales fueron amplificadas utilizando un amplificador EMG
noraxon (noraxon, Phoenix, AZ, EEUU), y las sefiales miolectricas amplificadas asi como los resultados de los transtuctores
de fuerza fueron recolectados a 500 HZ por un canal, usando un programa de Windows 3.1180486DX y una tarjeta
analogica-digital DT21-EZ (Data Translation, Marlboro, MA, EEUU). Los datos de la EMG digitalizados fueron almacenados
junto con los registros de la fuerza isométrica en el disco de una computadora para posteriores analisis. Se calcul6 la EMG



promedio a través de rectificacién de la onda total seguida por la integracion (IEMG) durante la fase de fuerza pico
(500-1500ms) de la accién isométrica maxima (para calcular la IEMG méxima) para cada musculo por separado; luego los
valores fueron promediados para futuros analisis.

El &rea transversal de los musculos del muslo (libre de hueso) (ATMM) del la pierna dominante fue evaluada antes y
después de 10 semanas de entrenamiento de sobrecarga, utilizando un iman de conduccién de RMN 0.5-Tesla (Picker
Internacional, Highland Heights, OH, EEUU) con software MR6B. Las imagenes fueron obtenidas por tiempo de relajacion
longitudinal (T1). El peso de T1 fue con tiempo de repeticion (TR) de 500ms, y tiempo ecualizado (TE) de 13 ms. La
absorcién de potencia de radio frecuencia (RF, a 902) fue de 0.028 watts/kg. El analisis del ATMM fue determinado a partir
de la Resonancia Magnética Nuclear (RMN) utilizando una técnica que permite la mayor delineacion y distincién entre
musculos, y se ha mostrado que es mas sensible que la TC para determinar los cambios en el tamafio muscular (16). Una
vez que los sujetos estaban ubicados dentro del campo magnético, el muslo de la pierna dominante era sostenido bajo la
rodilla de manera que estuviera paralelo a la camilla de la RMN, y los pies eran sujetados juntos para prevenir la rotacion.
Se obtuvieron imagenes sagitales del muslo, y se colocé una cuadricula sobre las imagenes sagitales; luego se obtuvieron
las imagenes transaxiales. Se obtuvieron 15 imagenes transaxiales equidistantemente entre la base de la cabeza del fémur
y la unién del muslo con la rodilla, en la parte media.

Todas las imagenes de RMN fueron introducidas en una computadora Macintosh para el calculo de AT muscular utilizando
el programa de imagenes NIH (ikosan 1-55.20) (36). Para el ATMM se utilizo la porcion 8 (siendo la porcion 1 la base de la
cabeza femoral). El 4rea transversal (medida en cm® ) fue determinada marcando a lo largo del borde de cada musculo del
cuadriceps femoral. Se utilizaron 200 marcaciones iniciales con la mano dominante para establecer la validez del
investigador de acuerdo a los métodos de Blomstrand et al (6). El mismo investigador realizo todas las evaluaciones para
un mismo sujeto con un coeficiente de confiabilidad intra-clase de r = 0.99.

Se llevo a cabo la validacion inter-investigador para la magnitud absoluta de las mediciones de tamafio, y se observo un
coeficiente de correlacion intra-clase de r = 0.98. Por lo tanto, la magnitud de cada medicion fue considerada dentro de la
precision para estos métodos, establecidos para la tecnologia (6). La RMN fue llevada a cabo antes de la biopsia, y sin
realizar ejercicios en las 48 horas antes de registro de las imagenes, para limitar el dafio muscular. Para los test pre y
post.entrenamiento se mantuvieron las mismas condiciones.

Se obtuvieron biopsias musculares antes del comienzo del entrenamiento, y aproximadamente 72 horas después de la
ultima sesion de entrenamiento. Las muestras se obtuvieron de la porcidn superficial del vasto lateral de la pierna
dominante utilizando la técnica de biopsia de Bergstrom (7) con aguja percutanea por succidon (cerca de 100 ml),
modificada por Evans et al (19). Debido a la posible variacion en la distribuciéon de los tipos de fibra desde los sitios
superficial a profundo y proximal a distal, se tuvo especial cuidado en extraer tejido desde aproximadamente la misma
ubicacidn, utilizando la cicatriz de la biopsia anterior (aproximadamente 0.5 cm de la cicatriz). Ademaés, se tuvo cuidado en
apuntar los problemas ante las diferentes biopsias (7, 38, 55) y utilizar un procedimiento similar a uno previamente
publicado (55, 57). Las muestras de tejido muscular fueron congeladas en isipentano enfriado a -1592C con nitrégeno
liquido, y almacenadas a -85°C hasta su analisis. Las areas transversales seriales (12 cm de grosor) fueron cortadas con un
criostato (American Optical, Buffalo, NY, EEUU) a -20°C para los anélisis histoquimicos.

Las muestras pre y post-entrenamiento fueron analizadas histoquimicamente con el mismo tipo de tintura para evitar
variancias entre ensayos. En nuestro laboratorio, los datos de biopsias repetidas (aleatoriamente realizadas) no mostraron
variaciones significativas en las distribuciones del tipo de fibra. Se utilizo tefiido histoquimico para la adenosin-trifosfatasa
(ATPasa) miofibrilar para clasificar las fibras de tipo I y II, asi como para los subtipos Ia, Ilab y IIb de acuerdo a Staron
(60). Los analisis histoquimicos utilizados para la clasificacién de los tipos de fibra consistieron en evaluaciones de la
ATPasa en el medio de pre-incubacion (59, 60). Se calcularon los porcentajes de los tipos de fibras a partir del numero de
fibras (900 = 100) en las secciones del tejido muscular, y se calcularon las araes de 150 fibras, y un minimo de 50 para
fibras de tipo IIb post-entrenamiento cuando existian cantidades bajas de estas fibras. Las fibras fueron analizadas con un
programa del Instituto Nacional de Salud (INS) (NIH Image 1.55b 20) y una computadora Macintosh Cuadra 800
interconectada a un microscopio Olympus BH-2. Los perimetros de todas las fibras de cada tipo de de fibra muscular
fueron medidos individualmente.

Todas las mediciones antropométricas fueron obtenidas por el mismo investigador, en la parte derecha del cuerpo del
sujeto. Se midieron los pliegues cutaneos con un calibre Harpenden (H.E.Morse Co., presion constante de 10gr/mm) en el
torax, axial medial, abdomen, suprailiaco, subescapular, tricep, y muslo, siguiendo los procedimiento descriptos por
Lohman et al (41). Se llevaron a cabo series repetidas, hasta obtenerse 2 mediciones con diferencia de 1 mm, utilizdndose
la media de estas dos mediciones. Se utilizo la ecuacion para 7 sitios de Jckson y Pollock (33) para estimar la densidad
corporal, y el porcentaje graso fue calculado posteriormente utilizando la ecuacion de Siri (54).

Entrenamiento Experimental de Sobrecarga. Los sujetos participaron 3 veces por semana en un programa supervisado de



entrenamiento de sobrecarga, durante un periodo de 10 semanas, cada sesién de entrenamiento incluia un ejercicio
sentadillas, ejercicios de extension (en una posicion de sentado) y flexidon de rodilla (acostado en un banco), extension y
flexion del tronco usando pesas libres, y/o un ejercicio de press de banca (usando una maquina de press de banca) o un
gjercicio de elevacion de pantorrilla (en una posicién de parado con la carga en los hombros). Los ejercicios utilizados para
los musculos del muslo y pantorrilla siempre se realizaban en primer lugar, seguidos por los ejercicios para la musculatura
de la extremidad superior y tronco. Durante cada semana, los dias eran divididos en un “dia de hipertrofia”, o un “dia de
fuerza” y un “dia de potencia”. Especificamente, en una sesién de la semana, los sujetos realizaban series de 8-10 RM
(repeticidn méaxima), en otra sesion hacian series de 3-5 RM, y para la tercera sesion los sujetos realizaban los ejercicios de
santadillas y extension de rodillas con cargas mas bajas (representando la carga de 15 RM); sin embargo, las velocidades
de movimiento de cada repeticiéon se mantenian los mas altas posibles (entrenamiento de la fuerza explosiva) durante 6-8
repeticiones por serie. Los pesos fueron aumentados en cualquier momento durante el transcurso del entrenamiento,
cuando el sujeto era capaz de realizar una serie determinada con mas de diez repeticiones (dia de hipertrofia) o mas de
cinco repeticiones (dias de fuerza).

Todos los ejercicios fueron realizados utilizando movimientos musculares concéntricos seguidos por movimientos
excéntricos, durante la fase de “disminuciéon” del movimiento. El nimero de series aumento progresivamente durante el
curso del entrenamiento desde 3 (durante las semanas iniciales) hasta 6 (durante las ultimas semanas) de acuerdo al
ejercicio y al dia de entrenamiento. Por lo tanto, el volumen total del entrenamiento aumento progresivamente a lo largo
de 10 semanas.

Durante el periodo experimental de entrenamiento de 10 semanas los sujetos continuaron realizando actividades fisicas
tales como caminatas, trote o ciclismo, 1 a 2 veces por semana, en forma similar a lo que estaban acostumbrados antes de
este experimento.

Analisis Estadisticos. Se utilizaron métodos estadisticos estandar para el calculo de las medidas, desvios estandar (DE),
errores estandar (EE), y coeficiente de correlaciéon de Pearson. Los datos fueron luego analizados utilizando el andlisis de
varianza multivariable (MANOVA) para medidas repetidas. Cuando se considero apropiado, se utilizaron pruebas t de
probabilidad ajustada para comparaciones apareadas. Se utilizo el criterio de p<0.05 para establecer significancia
estadistica.

RESULTADOS

El peso corporal y el porcentaje graso permanecieron estadisticamente sin cambios durante el periodo experimental en
ambos grupos de sujetos (Tabla 1).

Maxima Fuerza Isométrica durante la Extension de Rodillas, TDF e IEMG. La fuerza isométrica bilateral maxima de 1368 +
151 N (media y DE), en la semana -3 por los sujetos del grupo H]J fue significativa mayor (p<0.01) que la de 1013 = 185 N
registrada por los sujetos del grupo HM. Los valores de fuerza maxima permanecieron estadisticamente sin cambios
durante el periodo de control de 3 semanas, en ambos grupos (Figura 1). Se observaron incrementos significativos desde
1311 + 123 N hasta 1504 N (15.6%) (p<0.05) en HJ, y desde 976 = 168 N hasta 1132 + 218 N (16.5%) (p<0.01) en HM en
la fuerza maxima, durante las 10 semanas de entrenamiento. Los cambios no difirieron significativamente entre los grupos.
Los valores iniciales de la TDF de 4.440 = 743 (EE) N/s en HJ, y de 2819 = 398 N/s en HM (H]J vs. HM; p<0.001)
permanecieron estadisticamente sin cambios, tanto durante el periodo de control como durante el entrenamiento de
sobrecarga, en ambos grupos. Ningtin grupo mostré cambios estadisticamente significativos durante el periodo de control
en la IEMG maéaxima del VL y VM en las acciones isométricas (Figura 2). El entrenamiento de 10 semanas produjo
incrementos significativos en la IEMG promedio de los musculos, tanto en HJ (p< 0.05) como en HM (p<0.05). Los cambios
no definieron significativamente en los grupos. Ademés, el incremento durante las ultimas 4 semanas de entrenamiento fue
significativo (p<0.05) para el grupo total de sujetos (H] y HM combinados).



1700 Fuerza isomeétrica maxima
(N)

15004 Jovenes

i M
13004
Maycres
11004 T
L

o0 1+
y
‘I—,ﬁ |

|
-3 a & 10 Semanas

o=

Periodo Entrenamiento de la Fuerza
de control
Figura 1. Media (+ DE) de la fuerza isométrica voluntaria mdxima de la extension bilateral de rodilla, en hombres jovenes (n=8) y
mayores (n=10), durante el periodo de control de 3 semanas y durante el periodo de entrenamiento de sobrecarga de 10 semanas (p<
0.05 en HJ entre las semanas 0y 10 y p< 0.05 en HM entre las semanas 0 y 10).
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Figura 2. Promedio (+DE) de la mdxima actividad electromiografica integrada (IEMG promedio para el vasto lateral y medio de
ambas piernas) en la extension isométrica bilateral y mdxima voluntaria de rodilla, en hombre jévenes (n=8) y mayores (n= 10)
durante el periodo de control de 3 semanas y el periodo de 10 semanas de entrenamiento de la fuerza (p< 0.05 en H]J entre las

semanas 0y 10 y p< 0.05 en HM entre las semanas 0 y 10).



AT muscular. El valor pre-entrenamiento de 90.3 + 7.9 (DE) cm® en el drea transversal del cuadriceps femoral en H]J fue
significativamente mayor (p<0.001) que los 74.7 + 7.8 cm” registrados para HM. Los valores individuales del AT muscular
tuvieron una correlacion significativa con los valores individuales pre-entrenamiento para la fuerza isométrica en HM (r =
0.64, p<0.05) y en el grupo total de sujetos (H] y HM) (r = 0.59, p<0.01) pero no en HJ (r = -0.07, NS). Para musculos
individuales, las areas transversales del vaso lateral, medio, e intermedio, y el recto femoral aumentaron
significativamente durante las 10 semanas de entrenamiento, tanto en H]J (valores de p entre 0.001 y 0.05), como en HM
(valores p entre 0.001 y 0.05) (Figura 3). Los cambios no difirieron significativamente entre los grupos. El aumento relativo
promedio en el area transversal del CF total fue del 12.2% (p<0.01) para HJ, y del 8.5% (p<0.001) para HM, pero los
cambios fueron significativamente diferentes entre los grupos. Los valores medios pre y post-entrenamiento para la fuerza
méxima por AT del CF total fueron de 13.9 # 2.9 N.cm’y 15.1 = 1.5 N.cm® (NS) en H], yde 13.1 + 1.6 y 14.1 + 2.6 N.cm®
(NS) en HM. En el grupo total de sujetos (H] y HM); el valor respectivo aumento durante el entrenamiento de 13.4 = 2.2 a
14.5 + 2.3 N.cm® (p<0.05).
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Figura 3. Areas transversales promedio (+ DE ) de los miisculos individuales del grupo del cuadriceps femoral, y el cambio relativo
en el drea total del cuadriceps femoral, antes (pre) y después (post) del periodo de 10 semanas de entrenamiento de la fuerza, en
hombres jovenes (n=8) y mayores (n=10) (* p< 0.05; *** p< 0.001).

Caracteristicas de las Fibras Musculares. Los valores porcentuales de la distribucion de fibras musculares del vasto
lateral no defirieron significativamente entre HJ y HM, ni antes ni después del periodo de entrenamiento excepto para las
fibras de tipo IIb, donde H] muestraron valores mas elevados (p<0.05) que HM en ambos momentos (Tabla 2). No se
observaron cambios estadisticamente significativos en la distribucion de fibras I durante el periodo d entrenamiento ni en
HJ ni en HM. La proporcion relativa de fibras tipo Ila se incremento6 desde el 2% al 6% (p< i0.05) en H]J, y en las fibras IIb
disminuyd, tanto en HJ de 25% a 16% (p<0.01) como en HM de 15% a 6% (p<0.05).

Los valores porcentuales individuales para las fibras de tipo I obtuvieron una correlacion significativa con los cambios
individuales registrados durante el entrenamiento en el area transversal del cuadriceps (r = -0.56, p<0.05) (Figura 4). El
coeficiente de correlacion respectivo en relacion a los cambios en el area transversal del vasto lateral también fue



significativo (r = -0.05, p<0.05). Los valores porcentuales individuales para las fibras de tipo I no tuvieron una correlacion
significativa con los cambios en la fuerza isométrica maxima (r = 0.21, NS) o en la fuerza explosiva (r = 0.19, NS).

En el pre-entrenamiento, H] mostré una mayor (p< 0.05) area promedio en las fibras de tipo Ila que HM, sin observarse
diferencias significativas en las dreas promedio de los otros tipos de fibras (Tabla 3). El &rea promedio de las fibras de tipo
I aumento después de 10 semanas de entrenamiento en HJ (p< 0.05), y lo mismo ocurrié con las fibras de tipo Ila, tanto en
HJ (p< 0.01) como en HM (p< 0.01).

Jovenes (n=8) Mavores{n=86)
Fre-entrenamienio | Post-entrenamiento | Fre-entrenamienio | Fost-entrenamisnto
Tipa I (%] 41=15 41=9 48=9 4613
Tipo Ila (%) 32212 31z1%5 3513 4413
Tipo IIab (%) 2zl 6Z7(*) 2z1 423
(jovenes n=7; Mayores n=4)
Tipo 11b (%) | 2527(+) [ 1ezs(==)t) | 15-12 5=6(*)

Tabla 2. Promedio = DE en la distribucion de fibras del vasto lateral, antes y después de un periodo de 10 semanas de entrenamiento
de la fuerza, en hombres jovenes y mayores. (*) p<0.05; (**) p<0.01, diferencias significativas pre-post entrenamiento, (1) p< 0.05,
diferencia significativa con el grupo de mayores, en ese momento

Jovenes (n=8) Mayores (n=6)

Fre-entrenamiento

Post-entrenamiento

Pre-entrenamienta

Fost-entrenamiento

Tipo I (um?®) 3.757 2704 4.618 = 831 (**¥) 4.091 = 1.354 5.044 = 362(*)
Tipo Ila (um?) | 4.594 =518 (*) | 5.775 = 1.087(*%) 3.879 = 323 5.337 = 851(**)
Tipo Ilab (um? 4.883 = 1.526 4.027 =862 4.20% = 885 5.200 = 518

{(Jovenes n=7; Mayores n=4)
Tipo Ilb fum® | 41462845 | 4.713=1.047 | 4.222-1.588 5.027 = 774

Tabla 3. Promedio + DE de las dreas de fibras de vasto lateral, antes y después de un periodo de 10 semanas de entrenamiento de la
fuerza, en hombres jovenes y mayores. (*) p<0.05; (**) p<0.01, diferencias significativas pre-post entrenamiento (1) p< 0.05,
diferencia significativa con el grupo de mayores, en ese momento
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Figura 4. Relacion entre la distribucién de fibras musculares (% tipo 1) y el cambio relativo en el drea transversal del cuadriceps
femoral, después del periodo de 10 semanas de entrenamiento de la fuerza, en hombres jovenes y mayores.

DISCUSION

El presente programa progresivo de entrenamiento de la fuerza compuesto por una combinacién de ejercicios para el
desarrollo de 3 cualidades - masa muscular, fuerza maxima, y fuerza explosiva - produjo aumentos significativos en la
fuerza isométrica maxima, tanto en hombres jovenes como mayores. Sin embargo, el entrenamiento no produjo aumentos
estadisticos en la produccion de fuerza rapida registrada durante la extension isométrica de rodilla. Los aumentos en la
fuerza maxima estuvieron acompafiados por incrementos significativos en la activaciéon neuroldégica voluntaria de los
musculos entrenados, acompafiado por un ensanchamiento significativo en las areas de las fibras musculares de tipo I y
ITa, asi como en el AT total de los extensores de la rodilla, tanto en hombres jovenes como mayores. El presente
entrenamiento también llevo a disminuciones significativas en la proporcién de fibras de tipo IIb, tanto en hombres jévenes
como mayores, asi como a un incremento en las fibras Ilab en hombres jévenes, mientras que la proporcion relativa de los
2 tipos principales de fibras permanecid estadisticamente sin cambios.

Los mayores IEMG durante las 3 primeras semanas de entrenamiento (Figura 2) respaldan el concepto de que en sujetos
previamente desentrenados, tanto jévenes como mayores, los aumentos iniciales en la fuerza maxima observados durante
las primeras semanas de entrenamiento de sobrecarga pueden atribuirse, en gran parte, a la mayor activacién de unidades
motoras de los musculos agonistas entrenados (26, 30, 32, 35, 44, 45, 52). Los aumentos en la magnitud de la EMG (IEMG)
inducidos por el entrenamiento de la fuerza podrian ser el resultado del mayor niimero de unidades motoras activas y/o al
aumento en su frecuencia de descarga (17, 52) tanto en sujetos jévenes como mayores. Los datos de la EMG en la Figura 2
muestran ademas que los incrementos en las IEMG méaxima promedio en los hombres de ambos grupos de edad también
tuvieron lugar durante las ultimas 4 semanas del periodo de entrenamiento, sugiriendo una contribucién importante del
sistema nervioso para el desarrollo de la fuerza. Esto se debe, probablemente al hecho de que las cargas de entrenamiento
en todos los ejercicios, tanto para el desarrollo de la fuerza maxima como para la hipertrofia, fueron incrementadas
progresivamente a lo largo del periodo del entrenamiento. Debido a que se registraron los datos de la EMG solamente para
los agonistas, no se pudo evaluar en que grado el presente entrenamiento podria haber producido disminuciones en la co-
activacion de los musculos antagonistas, tal como se reporto que ocurria en jévenes (12) y mayores (58).

También se ha mostrado que la hipertrofia muscular es responsable de una parte considerable de los aumentos en la
fuerza en las personas mayores (3, 13, 21, 23, 30, 53). Coincidiendo con esto, el presente programa de entrenamiento
produjo incrementos similares del 12% y 9% en las AT totales de los extensores de las rodillas entrenadas en hombres
jovenes y mayores, respectivamente. Los incrementos también fueron muy similares en magnitud en todos los musculos
individuales del cuadriceps, en ambos grupos de edad (Figura 3). Los musculos esqueléticos de las personas mayores



parecen retener la capacidad de desarrollar hipertrofia inducida por el ejercicio cuando el volumen, intensidad y duracién
del periodo de entrenamiento son suficientes (21, 23, 30, 34). Sin embargo, se debe tener precaucién al interpretar los
datos del AT muscular del presente estudio, los que fueron obtenidos solamente en una porcion particular del muslo, ya
que la hipertrofia muscular inducida por el entrenamiento también puede suponer un proceso no uniforme en todo el
cuerpo del musculo (46).

No se ha determinado en forma concluyente el posible rol de la distribucién de fibras musculares (% de fibras de tipo II)
sobre el aumento en la fuerza o la magnitud de hipertrofia muscular durante el entrenamiento de sobrecarga en hombres
jovenes. De hecho, se han reportado algunos resultados que eran conflictivos ya en 1970 (15, 62), y también existen datos
(31) que indican que los incrementos no dependerian de la distribucién de fibras musculares. Los presentes resultados
indicaron que los sujetos (grupo total de hombres jévenes y mayores), con una proporcién relativamente mas alta de fibras
de tipo II, tuvieron mayores incrementos en el AT del musculo entrenado que aquellos que tenian un porcentaje mas bajo
de fibras de tipo II en sus musculos (Figura 4). Debido a que se sabe que el envejecimiento esta asociado no solo con la
atrofia muscular sino también con la perdida de fibras musculares, especialmente de tipo II (39) este hecho podria ser de
importancia en sujetos mayores. Hasta que no se realicen mayores investigaciones utilizando disefios experimentales con
periodos mas largos de entrenamiento, mayor numero de sujetos bajo investigacion, no se puede responder si el grado
ultimo de hipertrofia muscular y/o desarrollo de la fuerza seria definitivamente dependiente de la distribucién de fibras
musculares del tipo principal.

Tanto en hombres jévenes como mayores, antes y después del entrenamiento se observo una transformacion de los sub-
tipos de fibras musculares de tipo II y no se observaron cambios en el porcentaje de fibras de tipo I. Esta transformacion
en los sub-tipos de fibras de tipo II (partiendo desde el tipo IIb a IIab y IIa) ha sido previamente observada solamente en
hombres més jovenes (36, 59). Tales transformaciones en las fibras musculares indican que una gran cantidad de la masa
muscular fue reclutada utilizando este protocolo experimental de entrenamiento con alteraciones en las isoformas en la
ATPasa de la miosina y de las cadenas pesadas de la miosina (1, 24, 36, 48, 56, 58, 59). Las restantes fibras musculares de
tipo IIb, o no fueron reclutadas por el programa intenso de sobrecarga o, si fueron reclutadas, tienen mayores niveles de
enzimas oxidativas y no hicieron aun los cambios de proteinas necesarios para la transformacion en isoformas (48, 59). Los
estudios anteriores en hombres mas jovenes, con periodos mas prolongados de entrenamiento (mas de 3 meses), han
demostrado normalmente la ausencia o porcentajes muy bajos (<2%) de fibras musculares de tipo IIb luego de un
programa intenso de entrenamiento de la fuerza (36, 59). Nuestros datos son similares a los de Staron et al (57), que
indican que con periodos mas cortos de entrenamiento, las fibras musculares solo hacen una transformacion parcial de la
poblacidn de fibras de tipo IIb.

Tanto los sujetos jovenes como los mayores mostraron una hipertrofia muscular (10, 23) con incrementos significativos en
las areas de fibras musculares de tipo I y Ila, con el presente entrenamiento de la fuerza. La hipertrofia concomitante de
los sub-tipos de fibras tanto de I como Ila, con el uso solo de un programa intenso de entrenamiento de resistencia a la
fuerza, es consistente con estudios previos realizados con hombres mas jovenes (1, 36). El rango mas amplio de cargas
utilizado en el presente programa podria haber abarcado el reclutamiento de unidades motoras tanto lentas como rapidas.
Sorprendentemente, las magnitudes relativas de la hipertrofia muscular en las fibras de tipo I y Ila fueron similares, tanto
en los sujetos jovenes como los mayores. Este resultado concuerda con los similares incrementos observados en el AT total
de CF en nuestros sujetos jovenes y ancianos. Las ausencia de diferencias a nivel celular podria indicar que el metabolismo
de las proteinas para los hombres de aproximadamente 60 afios, en respuesta a un programa progresivo de entrenamiento
de la fuerza, no esta comprometida a pesar de de la menor cantidad absoluta de masa muscular. Esto podria deberse a una
adecuada ingesta de proteinas y total de calorias que apoyarian los cambios anabdlicos a nivel celular (11, 22, 43). Por lo
tanto, la implementacion de un programa progresivo de entrenamiento de la fuerza, en el limite de la edad dramatica en
personas activas de 60 afios, podria ser efectivo para compensar las disminuciones continuas en la masa muscular absoluta
(ver datos de la RMN).

La fuerza muscular y la capacidad de los musculos extensores de la rodilla de desarrollar fuerza rdpidamente,
especialmente durante acciones dindmicas, son caracteristicas importantes del rendimiento en actividades fisicas,
especialmente en personas mayores, que contribuyen a distintas tareas de la vida diaria, tales como subir escaleras,
caminar, o hasta evitar caidas (4). Se ha mostrado que un nivel muy bajo de fuerza maxima en personas mayores podria
estar asociado con una menor capacidad de producir fuerza rapidamente, tanto en acciones dindmicas como isométricas
(25). Era de esperar que el presente programa de entrenamiento de sobrecarga produjese incrementos significativos, tanto
en la fuerza méxima como fuerza répida y en las primeras partes de la curva fuerza isométrica-tiempo. Se ha demostrado
previamente que el entrenamiento de sobrecarga, 2 veces por semana, utilizando una combinacién de ejercicios para la
fuerza méaxima y explosiva, tanto en sujetos de mediana edad como mayores de ambos sexos, produce incrementos
significativos en la fuerza méxima y en la fuerza rdpida, registrada en acciones tanto isométricas como dindmicas, de los
extensores de la rodilla [extensores de la cadera, rodilla, y tobillo; (58, 63)]. Sin embargo, los presentes resultados
mostraron que los incrementos obtenidos en la fuerza maxima no estuvieron acompafados por los aumentos en la fuerza
explosiva, caracteristicos de los musculos entrenados registrados durante la extension isométrica de rodilla. Es posible que



el gran volumen total de entrenamiento con 3 sesiones semanales, y/o que la combinacién de 3 cualidades diferentes
(dejando solamente un tercio para acciones musculares explosivas) pudiese explicar, en parte, la observacion de que la
tasa méaxima de desarrollo de fuerza en la curva fuerza-tiempo permaneciera sin cambios, tanto en sujetos jévenes como
mayores. En tercer lugar, también es posible que si bien el entrenamiento fue llevado a cabo usando acciones dinédmicas,
un posible aumento causado por el entrenamiento no pudiese ser transferido o verificado en la producciéon de fuerza
isométrica rapida del movimiento de extensién de la rodilla. Por lo tanto, es necesario mayor investigacion para examinar
distintos protocolos de entrenamiento con el fin de optimizar la hipertrofia muscular, la fuerza méxima, y el desarrollo de
fuerza explosiva, en distintas condiciones de produccion de fuerza isométrica y dindmica en acciones de extension de
rodilla en sujetos jévenes y mayores.

En sintesis, los presentes resultados muestran que el entrenamiento progresivo de sobrecarga compuesto por una
combinacién de 3 tipos de ejercicios -para masa muscular, fuerza maxima y fuerza explosiva- produjo incrementos
significativos en la fuerza isométrica maxima, tanto en hombres jévenes como mayores. Sin embargo, no se produjeron
cambios en la forma de la curva fuerza-tiempo registrada durante el movimiento de extension isométrica de rodilla. Los
aumentos en la fuerza estuvieron acompafniados por incrementos significativos en la activacion voluntaria méxima de los
musculos agonistas, asi como por incrementos en las areas de fibras musculares de tipo I y IIa, y en el AT total de CF en
los grupos de ambas edades. No se observaron cambios significativos en la proporcion relativa de los 2 tipos principales de
fibras, pero se produjo una disminucién significativa en las fibras de tipo IIb, tanto en los sujetos jovenes como los
mayores, y un aumento en las fibras Ila en los hombres jovenes. El porcentaje de incremento en el AT fue similar en ambos
grupos, pero los cambios individuales fueron mayores en aquellos sujetos que mostraron una mayor proporcion relativa de
las fibras musculares de tipo II. los resultados de este estudio sugieren que tanto las adaptaciones neuroldgicas como la
capacidad el musculo esquelético de experimentar hipertrofia inducida por el entrenamiento, en personas mayores,
explican los aumentos de fuerza en estas personas, mientras que el area de desarrollo de fuerza explosiva durante este tipo
de entrenamiento combinado de sobrecarga en distintas condiciones de produccién de fuerza isométrica y dindmica de los
movimientos de extension de rodilla y/o pierna necesita mayor investigacion.
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