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RESUMEN

El propósito de este estudio fue identificar el umbral de variabilidad y el Umbral de Conconi (HRDP) determinados a través
de diferentes parámetros en una carrera de ir y volver de 20 m, y describir la concordancia entre estos índices aeróbicos.
Los participantes eran jugadores profesionales de fútbol. Se utilizó la carrera de ir y volver de 20 m. El criterio para
determinar el umbral de la variabilidad de la frecuencia cardíaca (HRVT) fue la ruptura de la linealidad en SD1; ruptura de
la linealidad en SD1/SD2; la primera etapa en la disminución de la curva en la cual la diferencia de SD1 entre dos fases
consecutivas es inferior a 1 ms; ruptura de la linealidad en HFpico x HFms². El punto de deflexión de la frecuencia
cardíaca (HRDP) se determinó por la ruptura de la linealidad en la curva de la frecuencia cardíaca. Todos los criterios de
HRVT demostraron una correlación ligeramente significativa con HRDP (r≤0.73). Sin embargo, sólo HRVTSD1 presentó
concordancia con HRDP (sesgo=0.24 km·h-1, P=0.245). El hallazgo principal de este estudio fue la demostración de la
asociación entre la determinación no invasiva del umbral anaeróbico en un test de campo y también la evidencia de
concordancia entre el método HRVTSD1 con el HRDP en jugadores de fútbol.

Palabras Clave: Variabilidad de la frecuencia cardíaca, umbral de la variabilidad de la frecuencia cardíaca, umbral de
Conconi, Fútbol
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INTRODUCCION

La evaluación de la condición aeróbica a través del consumo de oxígeno máximo (VO2max) y del Umbral Anaeróbico (AT) a
través de diferentes metodologías es una de las mediciones principales en las evaluaciones grupales de atletas (7). Es
necesario considerar protocolos de evaluación que tengan en cuenta la especificidad de la modalidad (19).  
 
El test de aptitud física de múltiples etapas de 20 m de Leger y Gadoury (13) es una estimación indirecta del VO2max para
evaluar la potencia aeróbica en niños en edad escolar, adultos saludables y atletas. Popularmente conocido como el “Beep
Test”,  consiste  en  múltiples  etapas  progresivas.  La  prueba termina  si  el  sujeto  no  alcanza  la  línea  en  dos  finales
consecutivos. El test es ampliamente utilizado debido que se requiere material de bajo costo para su aplicación.
 
El punto de deflexión de la frecuencia cardíaca (HRDP) identifica el AT a través de la ruptura de la linealidad de la
frecuencia cardíaca en relación a la intensidad en el ejercicio progresivo (5). A pesar de la controversia en algunos
estudios que describen una relación lineal entre la frecuencia cardíaca (HR) y la intensidad en el ejercicio progresivo (10),
y por informes de que sobrestima los valores del umbral del lactato (22), HRDP puede ser utilizado como parte de la
valoración aeróbica (2). 
 
El sistema nervioso autónomo modula la frecuencia de activación del nodo sino-atrial (19) durante el ejercicio con cargas
progresivas y el aumento en HR durante la fase inicial se debe a la inactivación de la actividad vagal. Luego, con el
aumento en la intensidad del trabajo, hay un aumento en la actividad simpática que es finalmente responsable de la
respuesta de la HR (8). La identificación del umbral de la variabilidad de la frecuencia cardíaca (HRVT) determinada por
diferentes criterios puede ser considerada un índice de capacidad aeróbica (9,15,16). Sin embargo, dado que es un método
de determinación de la capacidad aeróbica reciente, su uso en las pruebas de campo progresivas como las de la carrera de
ir y volver no ha sido establecida en la bibliografía. 
 
Así, el objetivo del estudio presente fue identificar el HRVT determinado por diferentes parámetros y el HRDP en el test de
campo de carrera de ir y volver y describir la concordancia entre estos índices aeróbicos. 

MÉTODOS

Sujetos

En este  estudio  participaron   21  jugadores  de  fútbol  profesionales,  de  24.08±3.43  años  de  edad,  masa  corporal  
78.13±8.19 kg, talla 1.78±7.37 m y % de grasa 11.56 ± 2.00; todos los sujetos integraban la primera división del
campeonato brasileño de 2011. Antes de la evaluación, todos los sujetos fueron familiarizados con el  procedimiento
experimental y fueron informados de los riesgos asociados con el protocolo. Todos los sujetos firmaron voluntariamente el
formulario consentimiento informado. 

Carrera de ir y volver de 20 metros

La carrera de ir y volver de 20 m de Leger y Gadoury (13) comienza con una velocidad de 8 km·h-1, los participantes corren
una distancia de 20 metros de ida y vuelta y la velocidad aumenta 1 km·h-1 cada minuto (controlado por una señal sonora).
El test finalizaba en el momento en que el sujeto no alcanzara la línea (dentro de los 2 metros) en dos finales consecutivos.
En aquellos casos en que los sujetos no pudieran completar la etapa, la velocidad se corrigió según el trabajo de Kuipers y
colegas (12). 
 
Umbral de la Variabilidad de la Frecuencia Cardíaca (HRVT)

Los  intervalos  RR  fueron  registrados  mediante  un  monitor  de  frecuencia  cardíaca  Polar  modelo  RS800   y  fueron
transferidos  al  software  ProTrainer  Polar  5  para  ser  analizados  con  posterioridad con el  software  de  HRV Kubius
(http://kubios.uku.fi/KubiosHRV /)  para obtener los parámetros de variabilidad de frecuencia cardíaca,  SD1, SD1 del
gráfico de Pointcaré, HF pico y HF ms² tal como se obtiene de muestras de períodos de 1 min en los tests progresivos. El
criterio para determinar el  HRVT fue la ruptura de la linealidad SD1, índice SD1/SD2 (21,20),  primera etapa en la
disminución en la cuerva en la cual la diferencia entre SD1 de dos fases consecutivas era inferior a 1 ms (20) y la ruptura
de la linealidad HFpico x HFms² (6).  
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Punto de Deflexión de la Frecuencia Cardíaca (HRDP) 

El HRDP se determinó por la ruptura en la linealidad de la curva de HR a lo largo del tiempo (5,22) usando el análisis
estadístico de regresión lineal segmentada.  
 
Análisis Estadístico   

Para determinar la ruptura en la linealidad entre HRVT y HRDP, se utilizó un paquete segmentado (14) y la metodología de
concordancia de Bland Altman (1) (P≤0.05). Todos los análisis fueron realizados con el software libre R 2.13.2 (17).

RESULTADOS 

En la Tabla 1 se presentan los datos de la carrera de ir y volver de 20 m. 

       
Tabla 1. Datos Presentados en forma de media ±desviación estándar correspondientes a la frecuencia cardíaca máxima, velocidad
pico, velocidad pico corregida y VO2max en la carrera de ir y volver de 20 m. *HRmax= frecuencia cardíaca máxima; SP= velocidad

pico; CSP= Velocidad pico corregida

A continuación se presentan los gráficos de dispersión entre HRDP y HRVT según las diferentes metodologías.
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Figura 1. Gráfico de dispersión entre HRDP y HRVT HFpico x HFms²

Figura 2. Gráfico de dispersión entre HRDP y Dif 1 ms HRVT
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Figura 3. Gráfico de dispersión entre HRDP y HRVT SD1/SD2

Figura 4. Gráfico de dispersión entre HRDP y HRVT SD1

A continuación se presentan los análisis de concordancia entre las diferentes metodologías de determinación de HRVT con
HRDP.   Los resultados indican concordancia entre las medidas HRDP y HRVT, sesgo=0,24 km·h-1,  P=0,245.  Estos
resultados no arrojaron ninguna concordancia entre los métodos HRDP y HRVT SD1/SD2, sesgo =0,66 km·h-1, P <0,05.
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Figura 5. Gráfico de Bland Altman correspondiente a HRDP y HRVT SD1

Figura 6. Gráfico de Bland Altman para HRDP y HRVT SD1/SD2
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Figura 7.  Gráfico de Bland Alman para HRDP y HRVT 1ms

Figura 8.  Gráfico de Bland Altman entre HRDP y HRVT HF pico x HF ms2

Lo mismo se concluye con el análisis desarrollado entre los métodos HRDP y HRVT 1ms, sesgo=1,14 km·h-1, P <0,05 

De manera similar, lo mismo ocurre respecto a la concordancia entre los métodos HRDP y HRVT HFpico x HFms², sesgo =
0,92 km·h-1, P <0,05. 
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DISCUSIÓN 

En las mediciones para la evaluación de la condición aeróbica, el VO2max y AT son importantes para la supervisión y la
prescripción de entrenamiento en diferentes modalidades deportivas. En el fútbol, la resistencia aeróbica se destaca como
una capacidad importante para la recuperación de las acciones motoras (18).  
 
Aunque este estudio tenía el único objetivo de identificar HRVT, los estudios previos han demostrado buena correlación
entre HRVT y el umbral del lactato y umbral ventilatorio (9,15,16). En un estudio realizado con jugadores de fútbol en el
cual se identificó HRVT a través del índice HFpico x HFms² se observó concordancia entre el umbral ventilatorio y HRVT
(6).  
 
Se observó una correlación significativa entre HRDP y HRVT determinado a través de diferentes parámetros, lo que
indicaría  cierta  consistencia  entre  estas  medidas.  Se  observó  concordancia  entre  HRDP  y  las  velocidades  HRVT
determinadas  por  SD1  (sesgo=0,24  km·h-1,  P=0,245).  Sin  embargo,  los  mismos  resultados  de  concordancia  no  se
observaron entre HRDP y las velocidades HRVT determinadas por otros índices como HFpico x HFms² (sesgo=0,92 km·h-1,
P <0,05), HRVT SD1/SD2 (sesgo=0,63 km·h-1, P <0,05) y HRVT 1 ms (sesgo=1,14, P <0,05). 
 
La identificación de HRVT por una diferencia inferior a 1 ms (SD1) entre dos fases consecutivas (18) no fue posible en dos
sujetos.  Sin embargo,  en todos los índices identificados por el  punto de ruptura de la linealidad,  matemáticamente
determinado como HFpico x HFms², HRVT SD1/SD2, HRVT SD1, se logró identificar HRVT. También fue posible identificar
HRDP en todos los participantes mediante el método matemático de ruptura de la linealidad. En otros trabajos en los que
se utilizó Dmax se obtuvieron resultados similares (9) 
 
La relación entre el HRDP y HRVT debe ser establecida con detalle. En la revisión de la bibliografía, encontramos el
estudio de Buchheit et al. (4) en el cual se investigó la relación entre HRDP y HRVT y se observaron respuestas similares
en HR y VO2 de estas metodologías con respecto al umbral ventilatorio así como una fuerte correlación entre HRVT y
HRDP, lo  que sugiere que existen similitudes en el  desarrollo  fisiológico de ambas metodologías no invasivas para
determinar el AT de individuos entrenados. En concordancia, este estudio presente mostró un elevado coeficiente de
determinación (r2=0,73) entre HRVTSD1 y HRDP (Figura 4).       
 
Adicionalmente, se han diseñado varias investigaciones para estudiar la relación entre HRVT y otras posibilidades en la
determinación de AT. Diferentes investigaciones han observado asociaciones entre HRVT y AT (3,4,6,8) y estabilización en
4 mM de lactato en tests de carrera con carga constante con respecto a HRVT (23). Sin embargo, otro estudio no corroboró
la asociación entre HRVT y AT (3). Por lo tanto, nosotros sugerimos que se realicen estudios adicionales para comprender
la relación y concordancia entre HRVT y AT determinado a través de la concentración de lactato ([La]), la ventilación, HR o
la potencia crítica en atletas o las personas físicamente activas.

CONCLUSIONES

Pudimos identificar HRVT utilizando diferentes parámetros y HRDP en tests de carrera progresivos de ir y volver de 20 m
sólo  con concordancia  para  el  criterio  SD1,  no  obstante,  su  relación  con las  metodologías  de  referencia  debe ser
determinada con estudios adicionales.
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