PubliCE

Los Tests en Cinta Ergomeétrica y en
Bicicleta Ergomeétrica son
Intercambiables para el Monitoreo
del Entrenamiento Anual de los
Triatletas

Fabien A Basset y Marcel R Boulay

RESUMEN

El proposito de este estudio fue verificar si la utilizacion de un tnico test de ejercicio proporcionaba pautas anuales de
entrenamiento aplicables a multiples modos de entrenamiento. Ocho triatletas (4 mujeres, 4 hombres) fueron evaluados
tres veces durante su ano de entrenamiento (Fase I, Fase II, Fase III) utilizando una cinta ergométrica y un cicloergémetro.
Se calcularon los parametros cardiorrespiratorios a porcentajes estandar del consumo maximo de oxigeno (VO, max.,
50-100%). Las diferencias en el VO, méax. alcanzaron el 6% en cada sesion de entrenamiento (p=0.01). E1 VO, méx. fue
estable para ambos tests durante toda la temporada. El andlisis de varianza ANOVA (3 fases x 2 tests x 6 intensidades)
mostré que hubo diferencias significativas en la frecuencia cardiaca (HR; p=0.05) entre los tests, pero solamente en la
Fase I. Sin embargo, los tests estadisticos no paramétricos mostraron que no hubo diferencias significativas en ninguna de
las fases. Estos resultados demuestran que los triatletas pueden utilizar los datos de la relacion entre la HR y el % de VO,
max. recolectados durante tests en cinta ergométrica o en cicloergémetro para obtener frecuencias cardiacas de referencia
intercambiables, para el monitoreo de sus sesiones de entrenamiento de carrera y de ciclismo, tanto en las fases de alto
volumen como en las fases de alta intensidad a lo largo de su afio de entrenamiento.
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INTRODUCCION

Los ejercicios para el entrenamiento deportivo inducen adaptaciones fisioldgicas que mejoran el rendimiento atlético
(Mujika y Padilla, 2000a; Mujika y Padilla, 2000b). Para provocar las adaptaciones fisioldgicas adecuadas, se deben
realizar tareas especificas en condiciones especificas, de manera tal que estas tareas estén caracterizadas como un
conjunto de estresores fisicos y psicoldgicos (i.e., el principio de especificidad del entrenamiento) (Viru y Viru, 1993). Los
triatletas estan en una posicion particular cuando se considera la especificidad del entrenamiento, debido a que
evidentemente tienen que dedicarle una parte de su entrenamiento a la natacion, otra al ciclismo y otra al entrenamiento
de la carrera mientras que otros atletas tienen en general un Unico modo de entrenamiento. Los triatletas enfrentan



dificultades adicionales, debido a que deben obtener adaptaciones fisioldgicas especificas, particularmente en lo que se
refiere a las adaptaciones periféricas, inducidas por diferentes modos de entrenamiento, lo que a su vez requiere de la
utilizacion de test especificos de ejercicio para el monitoreo de los efectos del entrenamiento. De esta manera, un preciso
monitoreo de las adaptaciones al entrenamiento deberia involucrar, teéricamente, evaluaciones para los tres modos de
entrenamiento. Por otra parte en un estudio previo (Basset y Boulay, 2000) se ha reportado que las diferencias en la
frecuencia cardiaca (HR) entre un cicloergometria y un test de carrera en cinta, en triatletas, ciclistas y corredores eran
mas pequefias que las variaciones intra individuales observadas mientras se realizan actividades de entrenamiento
prolongadas. Estos ultimos resultados confirmaron que la HR sufre adaptaciones agudas a diferentes modos de
entrenamiento. Pero équé ocurre con las adaptaciones de la HR a largo plazo?.

Los triatletas y sus entrenadores se han interesado en establecer la intensidad 6ptima de trabajo con indicadores precisos
para determinar la densidad global del programa entrenamiento [composiciéon del volumen y la intensidad del
entrenamiento (Boulay, 1995)]. Aun cuando el VO, méax. se relaciona con el rendimiento de resistencia, las variaciones dia
a dia, hacen que la utilizacién de este parametro por si solo tenga algunas restricciones (Arts y Kuipers, 1994). Por lo
tanto, para prescribir intensidades de entrenamiento, los entrenadores necesitan de un criterio que refleje las respuestas
fisioldgicas especificas de sus atletas (Basset y Boulay, 2000).

La frecuencia cardiaca y el VO, han mostrado estar linealmente relacionados, tanto en ciclismo como en la carrera (Coast y
Welch, 1985; Ricci y Leger, 1983; Swain y Leutholtz, 1997; Swain et al., 1998; Van Handel et al., 1988). De esta manera, la
HR ha sido frecuentemente tomada como la variable de elecciéon para monitorear la intensidad de trabajo en atletas que
utilizan modos de carrera y/o de ciclismo durante sus entrenamientos (Pichot et al., 2000). Por lo tanto, se ha propuesto
que la HR es un parametro util para la prescripcién de ejercicios en sesiones de entrenamiento de corta duracion (15-30
min) (Weltman et al., 1990). Se ha demostrado que la frecuencia cardiaca es un parametro mas estable durante el ejercicio
prolongado (90 min) en comparacion con otros parametros fisioldgicos, tales como la ventilaciéon pulmonar (V;), la tasa de
trabajo (W), el lactato sanguineo y el diéxido de carbono espirado (VCO,), y por lo tanto se ha propuesto con el mismo
proposito para actividades de entrenamiento de larga duraciéon (Boulay et al., 1997). De esta manera, el establecimiento de
intensidades de entrenamiento a partir de valores de la HR obtenidos durante tests de ejercicio de laboratorio parece una
aproximacion eficiente para el monitoreo de la intensidad del ejercicio y de la densidad del entrenamiento (Boulay, 1995).

En base a nuestro estudio previo (Basset y Boulay, 2000), en el cual se demostré una fuerte correlacion de la HR entre test
realizados en cicloergémetro y en cinta ergométrica, nosotros hipotetizamos que este ultimo resultado podria ser
observado a lo largo de todo el periodo anual de entrenamiento de los triatletas (i.e., adaptacién a largo plazo). Por lo
tanto, el proposito del presente estudio fue verificar la posibilidad de utilizar un unico test de laboratorio para obtener
pautas de entrenamiento aplicables a multiples modos de entrenamiento.

METODOS

Sujetos

Ocho triatletas (4 mujeres y 4 hombres, edad, 22+2 afios; masa corporal 60.7+£10.0 kg; talla, 1.70£0.80 m), dieron su
consentimiento por escrito (en concordancia con las regulaciones del Comité de Etica de la Universidad de Laval) para
participar en el estudio. Todos los sujetos eran atletas activos y habian estado compitiendo a nivel provincial y nacional por
periodos de entre 2 y 12 (5%4) afios. Los tests fueron realizados en tres fases diferentes del entrenamiento. La primera
evaluacion se realizé durante el periodo de preparacion general (Fase I), la segunda en invierno, durante el periodo de
preparacion especifica (Fase II) y por ultimo la tercera en el verano, al comienzo de la fase de competiciones (Fase III).

Test de Consumo Maximo de Oxigeno (VO, max.)

Los sujetos realizaron un test continuo progresivo hasta el agotamiento tanto en cicloergémetro como en cinta
ergomeétrica. Los tests fueron terminados cuando los sujetos no pudieron mantener el paso con la cinta o no pudieron
mantener una cadencia de pedaleo =60 rpm. Los dos test fueron llevados a cabo en orden aleatorio con un intervalo
minimo de dos dias y un intervalo maximo de siete dias entre los tests. Los protocolos fueron disefiados para que tuvieran
una duracion aproximadamente similar. El test de carrera fue llevado a cabo en una cinta ergométrica motorizada (Quinton
Instruments, Seattle WA). Luego de una entrada en calor de 5 minutos a una velocidad de 3.5 km/h, esta fue incrementada
a 5.5 km/h para el comienzo del test, colocando ademas una inclinacién del 5%, y a partir de aqui la velocidad se
incremento progresivamente cada dos minutos en 1.1 km/h hasta que se alcanzara una velocidad de 13.2 km/h, luego de lo
cual se incrementd la inclinacién en un 3% cada dos minutos hasta el agotamiento. El test en cicloergémetro fue llevado a
cabo en un ergémetro con cupla electromagnética (Warren E. Collins, Braintree, MA). Se les pidid a los sujetos que



seleccionaran una frecuencia de pedaleo que les fuera familiar y confortable y ademas que fuera mayor a 60 rpm y que
mantuvieran esta cadencia durante todo el test. Se debe sefialar que el valor medio de la frecuencia de pedaleo fue de
aproximadamente 90 rpm para toda la muestra. El test comenzé con una potencia inicial de 100 W y luego de una entrada
en calor de 4 minutos para la cual se utilizd esta misma potencia. A partir de aqui la potencia se incrementd en 25W a cada
minuto hasta que se alcanzara una potencia de 200 W y a partir de aqui la potencia se incrementd cada dos minutos hasta
el agotamiento.

Mediciones Fisioldgicas

Durante los tests, se registraron de forma continua los valores del VO,, la V; y el indice de intercambio respiratorio (RER)
(en intervalos promedio de 30 s) utilizando para esto un sistema de analisis de gases en circuito abierto con analizadores
de 02 y CO2 (Model S-3A and Anarad AR-400, Ametek, Pittsburgh, PA) y un espirdmetro digital (Model S-430,
Vacumetrics/Vacumed Ldt., Ventura, CA) con una camara de mezclado de 5.3 L. La frecuencia cardiaca fue registrada por
medio de un electrocardiégrafo colocado en la posiciéon CM6 (Model M200, Burdick Corp., Milton, WI). El criterio utilizado
para establecer que se habia alcanzado el VO, méx. fue la estabilizacién del VO, max. con el incremento de la velocidad o
de la tasa de trabajo y indice de intercambio respiratorio mayor a 1.1. Todos los sujetos al menos exhibieron uno de los
criterios previamente mencionados. La frecuencia cardiaca en el momento del agotamiento fue tomada como la frecuencia
cardiaca maxima (HR max.).

Programa de Entrenamiento

Los sujetos mantuvieron su entrenamiento habitual y su régimen de competencia durante todo el afio. Durante la Fase I,
correspondiente al periodo de preparacién general (13 semanas), las sesiones de entrenamiento constaron de trabajos
aerdbicos de baja intensidad, de natacion, carrera y ciclismo, mas dos sesiones por semana para el entrenamiento de la
fuerza. En la Fase II, correspondiente al periodo de preparacion especifica (13 semanas), si bien se mantuvieron las
sesiones de entrenamiento de la fuerza, el énfasis estuvo puesto en las sesiones de natacion y carrera, mientras que el
volumen de ciclismo se incrementé al doble, debido principalmente al campamento de entrenamiento. En la Fase III,
correspondiente al periodo pre-competitivo (14 semanas), el volumen de ciclismo se incrementé nuevamente mientras que
se mantuvieron los mismos volimenes de natacion y carrera. Los volumenes globales medios (km/semana y h/semana) para
cada modo de entrenamiento y para cada fase se presentan en la Tabla 1.

Yolumen de Enirenamienio
Fase I Fase I Fase Il Todo el Afio
Yolumen | Duracién | Velumen | Duracion | Volumen | Duracion | Volumen | Duracion
(Jm) (h) (Jm) (h) (Jm) (h) (Jm) (h)

Carrera | 424072 | 331{036) | 5359(56) | 439027 | 53909 | 4200034) | S08(25) | 413(0.43)
Ciclisto (1205.33; 3.34(0.40) (%g;;) (1?6.505?) {ﬁgéj tlijgfj égf;; £1(7.43)
Mataridn [ 162¢54) [ A3T(133) [ 174000 | 437232 | 1EAMED | 5120113 | 17405 | 4320150

Tabla 1. Volumen de entrenamiento por semana para las carreras, el ciclismo y la natacion. Los datos son presentados como
medias+(DE).

Analisis Estadistico

En primer lugar, se utiliz6 el anélisis de varianza ANOVA de dos vias (3 fases vs 32 tests) para determinar los efectos de la
fase de entrenamiento y del modo de evaluacion sobre la duracion de los tests, la HR méx., la ventilacion pulmonar maxima
(Vi méax.) y sobre el VO, max. relativo a la masa corporal. En segundo lugar, se interpolaron las variables fisioldgicas
medidas durante los tests progresivos, utilizando la funciéon de remuestreo (MatLab 6.1 Software, MatWorks, Boston, MA)
para seis intensidades relativas (desde el 50% al 100% del VO, méx.) para compensar las diferencias en los valores
absolutos entre los individuos y entre los tests. Los datos cardiorrespiratorias fueron analizados utilizando el anélisis de
varianza ANOVA de tres vias (3 fases x 2 tests x 6 intensidades) para medidas repetidas sobre tres factores. En base a los
resultados de nuestro estudio previo con triatletas (Basset y Boulay, 2000), se disefiaron pruebas de contraste a priori para
evaluar: (a) los efectos de las fases de entrenamiento y (b) los efectos del modo de evaluacion. Ademas, para valorar las
diferencias intra individuales en la HR entre los tests se llevaron a cabo pruebas estadisticas no paramétricas Sing. Estas
pruebas no paramétricas fueron utilizadas debido a que las diferencias fueron tratadas como una Unica muestra, y a que la



asignacion aleatoria de los tratamientos a unidades dentro de cada para justifica la presuncién de una muestra aleatoria de
observaciones. Los indices F significativos fueron comparados mediante comparaciones post hoc utilizando el test de
Tukey HSD. Para todos los tests estadisticos, un valor de p=0.05 fue considerado significativo. Todos los valores estén
expresados como medias * (DE).

RESULTADOS

La Tabla 2 presenta las respuestas fisioldgicas maximas a los tests en cicloergémetro y en cinta ergométrica llevados a
cabo durante el afio de entrenamiento. Los valores de la HRméax fueron significativamente mayores durante los tests en
cinta ergométrica que durante los tests en cicloergémetro (p=0.01) en cada sesién de evaluacion. Las diferencias en la HR
entre los tests variaron desde 3 latidos/min en la Fase I a 4 latidos/min en la Fase III. Las duraciones de los tests no fueron
significativamente diferentes entre las fases pero tendieron a ser mayores en la Fase III.

Los sujetos mostraron un VO, méx. relativo significativamente mayor durante las evaluaciones en cinta ergométrica (~ 6%)
que durante las evaluaciones en cicloergémetro (p=0.01) en cada sesion de evaluacion.

La Figura 1 muestra los valores medios de HR graficados vs porcentajes fijos de VO, méx. (50-100%). Se hallaron
diferencias significativas (p=0.05) en los valores medios de la HR subméxima entre los tests. Los andlisis de contraste a
priori indicaron que las diferencias estuvieron restringidas a los valores de HR observados a partir del 70% del VO, max
pero solo en la Fase I. No se hallaron diferencias entre las fases para cada modo de evaluacion.

Los tests no paramétricos llevados a cabo sobre la HR no mostraron diferencias significativas entre los tests en
cicloergémetro y en cinta ergométrica en ninguno de los porcentajes del VO, max. a lo largo de la temporada.

Cicloergometro Cinta Ergoméirica
Periodo | D540 | 1P max. | Vemix., | VO, mix. | DB | up mix. | Vemix. | VO, mix.
(rin) (rin)
140.5 609 136.6
Fasel | 15005, 195 (2% 178020 | 19673 648 (5.
ase G| 191®* | o | e @y | 19603 | 500 (58
1442 619 136.5
Fasell | 157 (5. 197 (2% 126019 | 19581 66.1 (6.
ase (3.6) (%) (36.6) (6.4 (1.9 (&.1) (25.4) (6.9
146.9 628 143.2
Fase Il | 1605, 191 (3% 190018 | 19554 67.1 (5.
ase GO 0LE* | gre | goe B [ 19564 | goa 5.9

Tabla 2. Respuestas fisiologicas mdximas a los tests en cicloergometro y en cinta ergométrica durante la temporada de
entrenamiento para el triatlon. Abreviaturas: HR mdx.=frecuencia cardiaca maxima (latidos/min), V;, max. =Ventilacion pulmonar
maxima (L/min), VO, mdx.= Consumo maximo de oxigeno (ml/kg/min). Los datos son medias + (DE). * Efecto del modo de evaluacion
(p=0.05).
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Figura 1. Frecuencia cardiaca media graficada en funcion de porcentajes fijos del VO, mdx. para los tests en bicicleta ergométrica ()
y en cinta ergométrica (V) llevados a cabo en la Fase I (izquierda), Fase II (medio) y Fase III (derecha). *p=0.05, **p=0.01.

DISCUSION

El propdsito de este estudio fue en primer lugar, observar las adaptaciones de la HR a largo plazo en triatletas, valoradas
con tests en cicloergdmetro y en cinta ergométrica; y en segundo lugar, verificar la posibilidad de utilizar un unico tests de
ejercicio para obtener pautas anuales de entrenamiento aplicables a multiples modos de entrenamiento en triatletas. El
principal hallazgo de este estudio demuestra que la HR a diferentes intensidades relativas no muestra mayores diferencias
entre los tests llevados a cabo en cicloergémetro y en cinta ergométrica durante la mayor parte del ano. Nuestra
investigacion propone nueva informacién con respecto al monitoreo de multiples modos de ejercicio en el triatlén. Por lo
tanto, los resultados indican que los triatletas podrian utilizar un Gnico modo de evaluacién para obtener su HR para el
entrenamiento de la carrera y el ciclismo a lo largo de todo el afio.

Con una tasa méxima de trabajo, se observaron diferencias significativas en la HR méax. entre los tests, siendo mayores los
valores obtenidos con la ergometria en cinta. Estos resultados concuerdan con algunos reportes previos (Basset y Boulay,
2000; Martinez et al., 1993; McArdle y Magel, 1970; Medelli et al., 1993; Schneider y Pollack, 1991; Zhou et al., 1997),
pero difieren de otros reportes en los cuales no se observaron diferencias significativas (Hermansen y Saltin, 1969;
Moreira-Da-Costa et al., 1989; Schneider et al., 1990). Fernhall y Kohrt (1990) mostraron que las respuestas musculares
locales producian un efecto sobre la circulacion central, debido a la menor masa muscular involucrada y al menor flujo
sanguineo en las piernas durante la cicloergometria y en comparacion con la ergometria en cinta. Asimismo, Verstappen et
al. (1982) postularon que un estimulo subméaximo de origen neurogénico, debido a la menor masa muscular utilizada
durante la cicloergometria, producia menores valores de HR méax. La maxima diferencia de la HR entre los test alcanzo
aproximadamente 4 latidos/min y estuvo en el rango de variacidén habitualmente observado durante sesiones de
entrenamiento.

Alo largo del afio de entrenamiento, los valores del VO, méx. de carrera de los sujetos fueron significativamente mayores
que los observados para el ciclismo. E1 VO, max. de carrera y de ciclismo se incremento significativamente en un 3%
aproximadamente, durante la temporada de entrenamiento. La media del VO, méax. para el ciclismo represento
aproximadamente el 94% del VO, méx. de carrera para cada sesion de evaluacion. Estas proporciones son similares a las
observadas en corredores o en sujetos desentrenados (~ 90%), pero mayores a las observadas en ciclistas altamente
entrenados (~ 100%) (McArdle y Magel, 1970; Pechar et al., 1974). Las diferencias individuales entre los tests variaron
entre el 0% y el 17%. Kohrt et al. (1989) hallaron un patrén similar en un estudio longitudinal llevado a cabo con triatletas
y sugirieron que las diferencias entre la carrera y el ciclismo en triatletas bien entrenados surgen de las adaptaciones de la



masa muscular de los extensores de las piernas. Por lo tanto, los triatletas deben hallar la mejor combinacién de estos dos
modos casi opuestos de entrenamiento para optimizar el rendimiento en ambos eventos. Es interesante observar que los
valores del VO, max. de carrera y ciclismo no cambian a lo largo de la temporada, debido a los insuficientes incrementos
en el volumen y/o intensidad del entrenamiento como para inducir adaptaciones cardiorrespiratorias o debido a que los
sujetos han alcanzado su potencial en este componente. Resultados similares a lo largo de fases anuales de entrenamiento
han sido reportados por otros investigadores (Barbeau et al., 1993; Bunc y Heller, 1989; Perez, 1981). Se ha sugerido que
el programa de mantenimiento realizado por los atletas durante la fase de transicion es suficiente para mantener el VO,
max. a pesar de la reduccion del volumen de entrenamiento (Barbeau et al., 1993). Esta tendencia indica que, en sujetos
bien entrenados, la entrenabilidad maxima parece mantenerse con un volumen de entrenamiento relativamente pequeio
siempre que la intensidad sea la adecuada (Hickson et al., 1985; Koutedakis, 1995).

Debido al restringido nimero de sujetos, el analisis fue llevado a cabo bloqueando el factor sexual. Sin embargo, las
estadisticas descriptivas mostraron que los hombres exhibieron mayores valores de VO, max. que las mujeres en ambos
tests y durante toda la temporada. Los valores para los hombres estuvieron en el rango de 68.5+1.4 a 71.6+2.1 ml/kg/min
y entre 65.7+1.9 a 68.3+2.1 ml/kg/min, mientras que los valores para las mujeres estuvieron en el rango de 61.2+2.9 a
62.7£1.6 ml/kg/min y desde 56.1+2.7 a 57.3%£2.5 ml/kg/min, para la ergometria en cinta y la cicloergometria,
respectivamente. Aun cuando los sujetos exhibieron algunas diferencias fisioldgicas relativas al efecto del sexo, estos
representaron una buena muestra de atletas competitivos.

Los analisis de comparacion a priori revelaron que cuando los valores de la HR se contrastaron con los porcentajes de VO,
max., durante la Fase I fueron significativamente diferentes entre los tests a partir del 70% del VO, max. y hasta el 100%
del VO, méx. , mientras que no se observaron diferencias en las Fases II y III. Estos resultados confirman que el periodo de
entrenamiento desempena un papel principal en el desarrollo de la aptitud cardiorrespiratoria. Por ello, cuando los atletas
fueron evaluados en la fase competitiva no se observaron diferencias en los valores de la HR entre los tests en
cicloergémetro y en cinta ergométrica, cuando las intensidades fueron expresadas en porcentajes del VO, max. (Martinez
et al., 1993; McArdle y Magel, 1970). Por otra parte, Hermansen y Saltin (1969) reportaron un patrén diferente, ya que sus
sujetos alcanzaron mayores valores de HR durante las cicloergometrias que durante las ergometrias en cinta a la misma
tasa metabolica expresada como % de la potencia maxima. Estos investigadores asumieron que hubo un efecto de la
posicion corporal, lo que redujo el retorno venoso y disminuy6 el volumen latido con la posiciéon de sentado durante la
cicloergometria. Sin embargo, la tendencia de mayores HR durante las cicloergometrias se reduce con el entrenamiento,
yva que los sujetos entrenados mostraron menores diferencias (4 latidos/min) que los sujetos desentrenados (11
latidos/min). En el presente estudio, la reduccion en la HR con una carga subméaxima de trabajo solo se observo en el test
de carrera. Esto probablemente reflejo el hecho de que el programa de entrenamiento hacia un mayor énfasis en la carrera
que en el ciclismo en las dos primeras fases del afo y por lo tanto el volumen de ciclismo no era el éptimo. En muchos
estudios experimentales, particularmente en las ciencias del ejercicio, es casi imposible obtener una muestra aleatoria en
el verdadero sentido de la definicion. La mayoria de los estudios tratan con una muestra sistematica y no con una muestra
probabilistica. Asimismo, con frecuencia se introducen factores aleatorios en los experimentos que justifican las inferencias
a partir de andlisis estadisticos paramétricos. De hecho, estos procedimientos estadisticos son demasiado sensibles ante
las variaciones bioldgicas y producen diferencias estadisticamente significativas, las cuales en la préactica son de poca
importancia. Para eliminar la probabilidad de un error de tipo II, el procedimiento estadistico apropiado es la prueba Sign.
Con esta prueba, no se observaron diferencias estadisticas en las comparaciones apareadas entre el test en cicloergémetro
y el test en cinta ergométrica, a través de toda la temporada. Esto significa que la adaptacion de la HR durante el afio de
entrenamiento sigui6 un patron similar cuando fue valorada por ambos modos de evaluacion. Esta conclusion asegura a los
atletas y entrenadores que la utilizacion de la HR relativa a los porcentajes del VO, max. para monitorear las sesiones de
entrenamiento es valida. Esto confirmé los resultados de un estudio previo (Basset y Boulay, 2000) que demostré que la HR
generada durante una cicloergometria o durante un ergometria en cinta puede intercambiarse para monitorear
intensidades de entrenamiento con cualquiera de los modos de ejercicio en muestras de corredores, ciclistas y triatletas.

El volumen medio de entrenamiento (Tabla 2) para los ejercicios de ciclismo y de carrera fue similar al reportado en
estudios previos (Hickson et al., 1985; Kohrt et al., 1989; Schneider et al., 1990). El volumen medio semanal del
entrenamiento de ciclismo fue el que mas se incrementé durante el afio de entrenamiento (+ 76% desde la Fase I a la Fase
I1I), mientras que el volumen medio semanal de entrenamiento de la carrera fue el que menos se incrementd a lo largo del
ano (+ 24%). El volumen medio de natacién fue ligeramente mayor en este estudio que el reportado en otros estudios
(Kohrt et al., 1987; Kohrt et al., 1989; Schneider et al., 1990) alcanzando 18.6 km/semana durante la Fase III y fue la
variable mads estable del entrenamiento a lo largo de la sesidén con un pequefio incremento del 13% desde la Fase I a la
Fase III. Cuando estos volimenes se expresaron como duracion, la diferencia entre los modos de entrenamiento fue menor
durante la Fase I. La duracién media semanal del entrenamiento entre el ciclismo y la carrera fue casi la misma. Si bien, el
volumen semanal de entrenamiento de la carrera progres6 suavemente a lo largo de la temporada hasta alcanzar el
maximo durante la Fase II, los volimenes de entrenamiento de la natacion y el ciclismo mostraron grandes variaciones
debido a los campamentos de entrenamiento que se llevaron a cabo durante la Fase II.



Los tests utilizados en el presente estudio fueron disefiados para generar valores comparables de VO, en cada etapa y
provocar incrementos comparables en el VO, entre las etapas, tal como se reportara en el estudio previo llevado a cabo en
nuestro laboratorio (Basset y Boulay, 2000). Ademés, para asegurar que los resultados de los tests fueran comparables, los
resultados fueron reportados como porcentajes fijos del VO, max. La expresion de la intensidad de trabajo en forma
relativa (% del VO, méx) tiene méritos definitivos, debido a que permite la comparacion directa de grupos con
caracteristicas muy diferentes. Este procedimiento asegurd que los resultados, tanto del ciclismo como de la carrera no
solo fueran comparables sino aplicables a las situaciones de campo ya que reproducen lo que los atletas realizan en el
campo; debido a que estos habitualmente no se adhieren al mismo protocolo estandarizado de trabajo en diferentes modos
de ejercicio (Basset y Boulay, 2000)

Conclusion

En conclusion, los resultados del presente estudio indicaron que los atletas y entrenadores pueden utilizar un inico modo
de evaluacion para obtener pautas de entrenamiento, tanto para el ciclismo como para la carrera. La relacion entre la HR y
el consumo de oxigeno, expresada como porcentaje del VO, méax., reunida a lo largo de toda la temporada con tests
llevados a cabo en cicloergémetro y en cinta ergométrica, podrian utilizarse indistintamente, en estos atletas, para
monitorear la intensidad de las sesiones de entrenamiento para las actividades de carrera y ciclismo. Sin embargo, todavia
habria que determinar si puede llegarse a la misma conclusion con el entrenamiento de la natacion.
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