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Todos han experimentado la sensacién de ardor que acompaiia al ejercicio intenso, tal como una vuelta rapida alrededor de
la pista o las ultimas repeticiones de una serie de prensa de piernas de alta intensidad. La causa de este tipo de disconfort
es diferente de la producida por la inflamacién y sensibilidad muscular que ocurre luego de un par de dias de haber
realizado una sesion intensa de ejercicios. El “ardor”, como se lo conoce cominmente, es producido por la formacién de
una substancia llamada &cido lactico, la cual es un subproducto de la degradacion de las fuentes de carbohidratos en la
produccion de energia para la realizacion de ejercicios, un proceso denominado glucolisis.

La glucdlisis es la degradacion de la glucosa sanguinea o del glucégeno, la forma de almacenamiento de la glucosa, desde
el musculo o el higado. El propdsito de la glucdlisis es el de proporcionarle energia a las células corporales para que
puedan operar. El proceso de la glucdlisis involucra varias enzimas que controlan una serie de reacciones quimicas. A lo
largo de la via hay se forman varios subproductos que son utilizados como energia, utilizados en otras reacciones quimicas,
o son excretados como desechos (3).

El proceso de la glucdlisis puede desarrollarse a diferentes tasas, lo que se conoce como glucélisis lenta y glucélisis rapida.
El producto final de la glucdlisis rapida es una substancia llamada acido piravico, la cual es convertida a acido lactico
cuando el acido pirivico comienza a acumularse. Esta velocidad de la glucdlisis provee energia para las células a una tasa
mayor en comparacion con la glucolisis lenta, en la cual el &cido pirtvico es transportado a otra parte de la célula para
producir energia a través del sistema oxidativo, o del sistema aeroébico. El destino de los productos finales es controlado
por las necesidades energéticas dentro de la célula. Si se requiere un muy rapido suplemento de energia, como por
ejemplo durante un sprint o durante una serie intensa de entrenamiento de la fuerza, se utilizard principalmente la
glucdlisis répida. Si la demanda de energia no es tan alta y hay suficiente oxigeno presente en las células, se utilizara
principalmente la glucdlisis lenta (3).

La glucdlisis rapida también ocurre al comienzo del ejercicio o al final de la sesién de ejercicios cuando la intensidad del
gjercicio es tan alta que el sistema oxidativo no alcanza a cubrir las necesidades energéticas del musculo. La fatiga
muscular experimentada durante el ejercicio es a menudo asociada con altas concentraciones de acido lactico en el
musculo (6). El 4cido lactico se acumula cuando el cuerpo no tiene la capacidad de lavarlo de los musculos y de los otros
tejidos lo suficientemente rapido. El problema con la acumulacién de acido lactico es que hay un incremento
correspondiente en la concentracion de iones hidrégeno. Se cree que una alta concentracion de iones de hidrégeno inhibe
las reacciones de la glucolisis e interfiere directamente en la contraccién muscular (9). Ademaés, la reduccion en el pH a
partir del incremento en la concentracién de hidrégenos, lo cual produce un aumento en la acidez del célula, inhibe la
actividad de otras enzimas de la célula. El efecto global es una reduccién en la cantidad de energia disponible y de la
fuerza de contraccion muscular durante el ejercicio (6).

Los términos acido lactico y lactato son frecuentemente utilizados para referirse a lo mismo, sin embargo esto no es
enteramente correcto. El acido lactico es eventualmente convertido en la forma de sal llamada lactato, por medio de los



sistemas amortiguadores en el musculo y en la sangre. A diferencia del acido lactico del musculo, se cree que el lactato no
es una substancia que provoque fatiga (2). En cambio, el lactato es a menudo utilizado de forma indirecta como fuente de
energia, particularmente en las fibras musculares lentas y en las fibras cardiacas (1). También es utilizado para forma
glucosa por medio de la combinacion del lactato y otras fuentes diferentes de los carbohidratos, lo cual ocurre durante el
ejercicio prolongado y durante la recuperacion. Sin embargo la concentracion de lactato sanguineo refleja la produccion y
el clearance del 4cido lactico. La tasa de clearance de lactato sanguineo es un indicador de la habilidad del individuo para
recuperarse. El lactato puede ser lavado por degradacion dentro de la fibra muscular en la cual se produce, o puede ser
transportado en la sangre a otras fibras para ser degradado. FEl lactato también puede ser transportado en la sangre hasta
el higado, donde es convertido en glucosa y a menudo almacenado como glucégeno (2) (ver Figura 1).

Normalmente hay una baja concentracion de lactato en la sangre y en el muasculo. El rango normal de la concentracion de
lactato en sangre es de 0.5 a 2.0mmol/l en reposo (5). Como se mencion6 previamente, la produccion de lactato se
incrementa junto con el incremento en la intensidad del ejercicio. Sin embargo la produccion de acido lactico también esta
relacionada con el tipo de fibras musculares. Las fibras musculares de contraccién rapida, también llamadas rapidas
glucoliticas (FG) y las fibras rapidas oxidativas glucoliticas (FOG), muestran una mayor tasa de produccién de acido
lactico. Esto se debe principalmente al hecho de que estas fibras musculares son reclutadas durante la actividad fisica
intensa que demanda una gran cantidad de fuerza, potencia y velocidad. Ademas las fibras musculares FG y FOG muestran
una mayor concentracion o actividad de enzimas glucoliticas en comparacion con las fibras SO o lentas oxidativas (1).
Aunque no se conoce cual es la mayor concentracion de lactato posible, la fatiga total puede ocurrir a concentraciones de
lactato en sangre de 20 a 25mmol/l. La mayor concentracion de lactato en sangre reportada es >30mmol/l, la cual fue
medida luego de varias repeticiones de ejercicio dinamico (6). Junto con la intensidad del ejercicio y el tipo de fibras, la
duracion del ejercicio, el nivel de entrenamiento y el nivel inicial de glucégeno también pueden influenciar la acumulacion
de lactato, por ejemplo en individuos desentrenados tienen una tendencia a formar mas lactato durante el ejercicio
prolongado, y cuando el musculo tienen altos niveles iniciales de glucégeno (5).

La acumulacion de lactato sanguineo luego del ejercicio intermitente de alta intensidad (e.g., entrenamiento de la fuerza y
sprints), en comparacion con el ejercicio continuo de baja intensidad donde no se acumula hasta >55% del VO, max. (5). La
mayoria de los estudios han reportado que las mayores concentraciones de lactato se observaron luego de repeticiones de
ejercicio aerébico maximo (1-3min). en una investigacion (8), se observé que multiples series de sentadillas hasta el fallo
con incremento de la carga resultaron en mayores concentraciones de lactato en sujetos entrenados que en sujetos
desentrenados, debido a que el tiempo hasta el fallo y el tiempo total de trabajo fueron mayores en los sujetos entrenados.
Sin embargo, las personas entrenadas muestran menores concentraciones de lactato que las desentrenadas cuando se
ejercitan con la misma carga absoluta (la misma carga de trabajo) (ver figura 2). Esto indica que el entrenamiento de
sobrecarga resulta en alteraciones en la respuesta del lactato similares a las del entrenamiento aerébico de alta intensidad
(5). Estas alteraciones incluyen una menor concentracion de lactato a una carga de trabajo dada en individuos entrenados
y mayores concentraciones de lactato en individuos entrenados durante el ejercicio méximo (7).

La mayoria de los estudios han reportado que la concentracion de lactato sanguineo retorna a los niveles pre ejercicio
dentro de la hora una vez finalizado el mismo. Se ha mostrado que la actividad suave, conocida como recuperacion activa,
durante el periodo post ejercicio incrementa la tasa de lavado de lactato, y que los individuos entrenados aerébica y
anaerobicamente tienen mayores tasas de lavado de lactato que las personas desentrenadas (5). La concentracion pico de
lactato en sangre ocurre aproximadamente cinco minutos luego de la finalizacién del ejercicio, principalmente debido al
tiempo requerido para amortiguar y transportar el lactato desde el tejido hasta la sangre (5).

El punto de produccion de lactato o umbral de lactato, es utilizado como una estimacion del esfuerzo anaerébico durante el
ejercicio. Esto es debido a que el sistema anaerébico incrementa la produccion de energia cuando la intensidad de ejercicio
se incrementa mas alla del punto en el que el cuerpo puede suplir la energia necesaria a través del sistema oxidativo. El
umbral de lactato estd caracterizado por un incremento significativo en el lactato sanguineo, pero puede ser impreciso
debido a que los niveles medidos en sangre pueden deberse a una reduccion en la tasa de lavado mas que a un incremento
en la produccién. Para tratar de justificar esto, comiinmente se utiliza un valor arbitrario de 4mmol/l lo que es conocido
como comienzo de la acumulacién de lactato en sangre (OBLA). El umbral de lactato es mas frecuentemente utilizado para
determinar a que porcentaje del VO, max ocurre el umbral, ya que en individuos entrenados el umbral ocurre al 70-80% del
VO, méx. y en individuos desentrenados al 50-60% del VO, méax. Es beneficiosos aumentar el umbral de lactato, lo cual
significa que uno puede ejercitarse durante un mayor tiempo a una intensidad dada antes que el lactato comience a
acumularse (por la correspondiente produccion de lactato) y se establezca la fatiga (4) (Ver Figura 3).

Entrenamiento para Mejorar la Tolerancia al Acido Lactico

Cualquier atleta que necesite ser capaz de mantener un alto nivel de intensidad durante 1-3 minutos puede beneficiarse de
un entrenamiento especificamente disefiado para aumentar el umbral de lactato. La mejor forma de mejorar la tolerancia
al 4cido lactico y el umbral de lactato es a través del entrenamiento fraccionado. Los intervalos de trabajo deberian estar



en linea con el evento para el cual uno esta entrenando, aunque algunos trabajos pueden consistir de intervalos mas largos
0 mas cortos para hacer mas hincapié por ejemplo en la velocidad o en la resistencia a la velocidad. Los intervalos que van
de 30 segundos a 1.5 minutos se orientaran mas hacia el entrenamiento de la glucdlisis rapida mientras que los intervalos
que van desde 1.5 a 3 minutos estaran mas orientados en la glucélisis lenta, aunque la glucolisis rapida cubrird aun un
gran porcentaje del esfuerzo. Los periodos de recuperacion entre los intervalos deberian ser de aproximadamente 2
minutos para los intervalos mas cortos, y de 3-6 minutos para los intervalos mas largos, siempre que se realice un esfuerzo
maximo. Los entrenadores a veces eligen acortar el periodo de pausa de manera tal que no se alcance una recuperacion
completa aun cuando esto signifique que no se pueda realizar cada intervalo a una velocidad méxima. Esto depende del
objetivo de cada sesion de entrenamiento y de en que periodo del afio de entrenamiento se encuentre el atleta. La mayoria
de los intervalos se establecen de manera tal que se cubra una distancia completa; e.g., 8 x 400mts para una distancia total
de aproximadamente 2 millas. El entrenamiento fraccionado es una gran alternativa al entrenamiento de larga duracion y
baja intensidad en donde el VO, méax no es disminuido y la tolerancia al 4cido lactico puede ser mejorada, lo cual
potencialmente resultard en un mejor atleta.
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Figura 1. El lactato puede ser transportado en sangre hasta el higado, donde es convertido en glucosa y a menudo almacenado como
glucdgeno.
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Figura 2. Grdfica general mostrando la relacion entre el lactato sanguineo y la intensidad del ejercicio en sujeto entrenados y

desentrenados.
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Figura 3. Grdfica general que muestra la relacion entre el lactato sanguineo y el consumo de oxigeno antes y después de un
programa disefiado especificamente para incrementar el umbral de lactato.
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