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RESUMEN

El propdsito de este estudio fue determinar la distribucion preferida de brazos y piernas durante ejercicios combinados de
brazos y piernas. Catorce sujetos (7 hombres y 7 mujeres) completaron siete sesiones de evaluaciones experimentales: un
test para la evaluacion del consumo méaximo de oxigeno (VO, max.) llevado a cabo en un cicloergémetro y 6 pruebas de
ejercicio subméaximo al 60% de la maxima produccion de potencia durante el ciclismo (MPO), distribuyendo la produccion
total de potencia (PO) entre el tren superior y el tren inferior. Todos los trabajos combinados incorporaron el trabajo
sincronizado de pedaleo con los brazos y de pedaleo con las piernas a 50 rev./min utilizando dos cicloergémetros. Las 7
pruebas aleatorias de ejercicio involucraron la realizacion de ejercicios combinados con brazos y piernas, en donde los
brazos contribuyeron con el 0, 8, 17, 25, 33 y 42% de la produccion total de potencia. La frecuencia cardiaca (HR) y el
consumo de oxigeno (VO,) fueron significativamente (p<0.05) mayores durante las pruebas con contribucién de los brazos
en un 33% y 42% en comparacion con la prueba en donde los brazos contribuyeron con el 0% (solamente pedaleo con las
piernas). Las pruebas en donde los brazos contribuyeron con el 17% y el 25% de la potencia indujeron una produccién de
lactato sanguineo (B,,) significativamente menor (p<0.05) en comparacidon con la prueba en donde los brazos
contribuyeron con el 0%. No se hallaron diferencias significativas en el indice de intercambio respiratorio, los indices de
esfuerzo percibido o en la cinética del consumo de O, entre las diferentes condiciones. Los resultados de este estudio
sugieren que al 60% de la MPO, la relacion preferida de brazos y piernas con respecto a la PO es cuando los brazos
contribuyen con el 17-25%. Cuando se compararon las pruebas en donde los brazos contribuyeron con el 0%, el 17% y el
25% se observd que hubo una respuesta similar de la HR, una respuesta ligeramente mayor (no significativa) del VO,, y
niveles de B,, significativamente menores.
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INTRODUCCION

Esta bien establecido que existen diferencias fisioldgicas entre los ejercicios aerébicos subméaximos y maximos llevados a



cabo con el tren inferior y aquellos llevados a cabo con el tren superior. A una misma produccién de potencia (PO), los
ejercicios llevados a cabo con los brazos provocan un mayor impacto sobre el sistema cardiovascular en comparacién con
aquellos llevados a cabo con las piernas, lo que se evidencia por mediciones en la frecuencia cardiaca (HR), presion
sanguinea (BP), y consumo de oxigeno (VO,) (1-3). Las diferentes explicaciones posibles para el mayor estrés
cardiovascular incluyen la implicancia de una menor masa muscular (4), la reduccién del retorno venoso al corazén (5), la
mayor estimulacion neural (6) y el mayor componente estatico impuesto durante los ejercicios con el tren superior (7).

Toner et al. (5, 8) llevaron a cabo experimentos con ejercicios submaximos combinados de brazos y piernas para entender
mejor las respuestas circulatorias durante los ejercicios combinados de brazos y piernas. Toner et al. (8) mantuvieron el
VO, constante a tres intensidades submaximas y midieron los cambios en la HR y en el volumen sistélico (SV), que
resultaban de incrementar los porcentajes de contribucion de los brazos a la PO total. Con los valores mas altos del VO,
subméximo, el SV se redujo significativamente mientras que la HR se incrementd cuando los brazos contribuyeron entre el
25-50% de la PO total. Sin embargo, para mantener el VO, a través de las pruebas se redujeron las cargas de trabajo a
medida que se incrementaba el porcentaje de contribucion de los brazos, lo cual limita la practicidad de estos hallazgos.

El propdsito de este estudio fue extender el trabajo de Toner et al. (5, 8) determinando la relacion precisa de contribucion
de brazos y piernas que provoque un incremento en el impacto cardiovascular y metabdlico durante la realizaciéon de
ejercicios combinados. Para responder a esta cuestion valoramos diferentes relaciones de contribucion de brazos y piernas
mientras manteniamos constante el porcentaje relativo (60%) de la maxima produccién de potencia (MPO). El objetivo era
hallar la relaciéon 6ptima de brazos y piernas que cubriera las demandas del entrenamiento cardiovascular y que pudiera
ser mantenido durante una sesién caracteristica de 30 minutos. Esto es particularmente relevante, ya que muchas de las
nuevas maquinas que se encuentran actualmente en el mercado para el entrenamiento aerébico estan disefiadas para
emplear simultdneamente los brazos y las piernas. Se hipotetizé que los cambios progresivos en la cantidad de trabajo
realizado por los brazos provocarian respuestas fisioldgicas sostenidas, sin embargo, el punto donde ocurre esto era
incierto.

METODOS

Sujetos

Catorce voluntarios sanos de edad universitaria (7 hombres, 7 mujeres) fueron reclutados de clases universitarias y de
clubes de aptitud fisica comunitarios. Los sujetos fueron informados acerca del protocolo de investigacién y firmaron un
consentimiento informado en adherencia con las normas universitarias para la investigaciéon con sujetos humanos. Los
sujetos eran no fumadores y no padecian desordenes cardiovasculares, pulmonares o musculoesqueléticos.

Familiarizacion con el Ejercicio

Antes de las evaluaciones, cada sujeto se reporté al laboratorio un minimo de dos veces para familiarizarse con el ejercicio
simultdneo de brazos con el manubrio y de las piernas pedaleando. Durante la familiarizacion, los sujetos realizaron
ciclismo solo de piernas y pedaleo con las piernas combinado con el trabajo de brazos correspondiente con las diferentes
cargas del protocolo de evaluacion. Cada sesidn de familiarizacion duré aproximadamente 15 minutos. Para el ejercicio
corporal total, se empleé un movimiento sincrénico de brazos y piernas a 50 rev./min. Para ayudar a la sincronizacién de
brazos y piernas, se utiliz6 un metrénomo, asi como también ayuda verbal la cual fue provista por el mismo cientifico
durante todas las sesiones de préctica y de evaluacion. Los sujetos que requirieron sesiones adicionales para mejorar la
técnica retornaron al laboratorio hasta que demostraron una técnica satisfactoria, lo cual fue determinado por el
investigador principal.

Evaluacion del Ejercicio

Se le pidi6 a cada sujeto que se reportara al laboratorio en siete ocasiones separadas. Para reducir la variabilidad intra-
sujeto, los sujetos se reportaron al laboratorio a la misma hora cada dia en dias consecutivos para la evaluacion
experimental y fueron instruidos para que no cambiaran sus patrones alimentarios y de actividad fisica. Los sujetos se
abstuvieron de consumir alimentos y cafeina en las dos horas previas a las evaluaciones. La sesion inicial de evaluaciéon
consistid en la recoleccion de los datos descriptivos y del test en cicloergémetro para determinar la MPO y el VO, max. Los
datos descriptivos incluyeron los habitos de ejercicio, la talla, el peso y la medicidon de pliegues cutaneos en tres sitios para
estimar la densidad corporal (9, 10) y determinar el porcentaje de grasa corporal (11). Todas las evaluaciones fueron
llevadas a cabo utilizando uno o dos cicloergémetros Monarch (Monarch Model 818E, Varberg, Suecia). Los ergémetros
fueron calibrados antes de cada evaluacién con pesos estandar de valor conocido. Para el ciclismo solo con las piernas, la



altura del asiento fue ajustada de manera que permitiera la extension casi completa de la rodilla (5-10 grados de flexion)
cuando el pie alcanzara el punto més bajo de la revolucién. Un cicloergémetro fue montado en una plataforma construida
especialmente para permitir el pedaleo con los brazos. Esta plataforma podia ajustarse de manera que las manivelas de los
pedales del cicloergémetro quedaran a la altura de los hombros de cada sujeto, tal como lo sugirieran otros investigadores
(5). Los pedales fueron reemplazados por agarraderas (6 cm de didmetro).

Antes de la evaluacion, se les pidi6 a los sujetos que descansaran en posicion de sentados durante 5 minutos. De esta
manera al minuto 5 se obtuvo la HR pre-test utilizando telemetria (Polar® Favor, Port Washington, Nueva York). Esto fue
seguido por la medicién de la concentracion de lactato sanguineo (B,,) pre-ejercicio. Los gases espirados fueron
recolectados y analizados continuamente para la determinacion del VO,, el V; y el RER mediante espirometria de circuito
abierto utilizando un sistema de evaluacién del metabolismo SensorMedics Vmax Series 29 (SensorMedics Corporation,
Yorba Linda, California). Los analizadores de CO, y O, fueron calibrados antes de cada test utilizando gases de
concentracion conocida y el flujémetro fue calibrado con una jeringa de 3.0 L. La HR fue medida en forma continua
durante cada test maximo y submaximo. La HR fue registrada en cada etapa de los tests maximos y en intervalos de 30 s
durante las pruebas subméaximas. En las pruebas submaximas, los datos cardiorrespiratorios de los tltimos 2 minutos de la
prueba de 7 minutos fueron promediados y utilizados en los andlisis. El RPE fue registrado al final de cada test subméximo
utilizando la escala de Borg (12).

Test Maximo

Cada sujeto realizé un test maximo continuo de capacidad aerdbica, hasta el agotamiento para valorar el VO, max. durante
el ciclismo con las piernas. Antes de test maximo, se realiz6 una entrada en calor de 2 minutos con una carga de 25 Watts
(W) a 50 rev./min. Al finalizar la entrada en calor se increment6 inmediatamente la carga en 50 W manteniendo la
frecuencia de pedaleo a 50 rev./min. El test consistio de etapas de 60 segundos incrementando la resistencia en 25 W hasta
que el sujeto llegara al agotamiento o no pudiera mantener la frecuencia de pedaleo de 50 rev./min durante 15 segundos.
La carga de trabajo a la cual se producia el agotamiento fue identificada como la MPO. EI VO, méx. fue definido como el
mayor VO, alcanzado en un periodo continuo de tiempo de 30 segundos luego de alcanzar los siguientes criterios: (a) una
HR dentro de los 10 latidos/min de la HR max. estimada a partir de la edad; (b) un RER = a 1.1; y/o (c) una estabilizacion o
una reduccion en el VO, en relacion al incremento de la carga (13)

Tests Submaximos

Los sujetos fueron asignados aleatoriamente para completar seis pruebas de ejercicio submaximo al 60% de la MPO. Se
realiz6 una prueba llevada a cabo solo con las piernas (0% de contribucion de los brazos), y cinco pruebas de ejercicio con
combinaciones diferentes de brazos y piernas al 60% de la MPO. Las combinaciones incluyeron contribuciones de los
brazos del 8, 17, 25, 33 y 45%, representando el porcentaje la proporcién de la PO total completada en el ergémetro para
los brazos. Todos los trabajos combinados incorporaron el pedaleo sincrénico de brazos y piernas a 50 rev./min, realizando
los ajustes apropiados en la fuerza (kg) en base a la MPO de cada sujeto. Todos los tests de ejercicio subméaximo tuvieron
una duracion de 7 minutos.

Determinacion del Lactato Sanguineo

Para determinar la concentracion de B,, se utiliz6 un analizador de lactato Yellow Springs Instrument 1500 Sport (Yellow
Springs Instrument Co., Inc., Ohio). Antes de y entre cada una de las sesiones de ejercicio, la validez y la linealidad del
analizador de lactato fue valorada utilizando estandares de concentracién conocida. Entre las sesiones de evaluacion, y
luego de cada tercera muestra sanguinea, el analizador fue calibrado a 5mM.

Las muestras de sangre se obtuvieron en capilares antes de cada sesion de ejercicio para establecer los valores basales e
inmediatamente después de los tests maximos y submaximos, utilizando un dispositivo manual para la puncién en la yema
de los dedos. Las muestras de sangre fueron extraidas primero utilizando una jeringa “Syringepet” de 25 uL y luego
inyectadas en el analizador de lactato. El analizador inmediatamente analiz6 las muestras de sangre y se registraron los
valores obtenidos. Para asegurar la confiabilidad de las mediciones de B,,, el 23% de las muestras obtenidas durante las
pruebas fueron analizadas en duplicado. La confiabilidad de los analisis de B,, fue r=0.99.

Analisis Estadisticos

Para describir el comportamiento cinético de los datos del VO, subméaximo, cada prueba fue analizada utilizando
regresiones no lineales. Se realizé un ajuste exponencial de primer o segundo grado sobre los datos crudos utilizando el
programa Prism (GraphPad Software, Inc., San Diego, California). La ecuacién apropiada de ajuste fue determinada por el
modelo, el cual produjo la menor suma de los errores cuadraticos. Las constantes del tiempo (tasa de cambio en el VO,),
donde T =0.69K, fueron determinadas para cada test subméximo y fueron subsiguientemente utilizados para los analisis de



los datos.

Para determinar si habia diferencias significativas entre las variables cardiovasculares entre los tests se utiliz6 el analisis
MANOVA (SPSS, 1995) para medidas repetidas. Si el MANOVA (SPSS, 1995) indicaba una diferencia significativa se
realizaba sobre cada variable el andlisis de varianza ANOVA para medidas repetidas con el anélisis A de Wilks. El andlisis
de varianza ANOVA para medidas repetidas fue utilizado para determinar diferencias significativas en la cinética del VO, y
del B,,. Cuando los efectos principales eran significativos se utilizaba el test post hoc de Tukey para determinar en donde
se hallaban las diferencias. El nivel alfa fue establecido a p=<0.05. Con 7 sujetos por grupo, los coeficientes de potencia
observados para el VO,, la VE, la HR y el B,, fueron 0.78, 0.97, 0.99, y 0.99, respectivamente, y los tamanos del efecto para
todas las variables dependientes excedieron el valor de 1.23.

RESULTADOS

Los datos descriptivos de los sujetos se presentan en la Tabla 1. La Tabla 2 muestra la distribucién de las diferentes
pruebas de ejercicio combinado de brazos y piernas.

Variahle Med.ia:I:S_D Grupal
(n=14)
Edad (afios) 2242
Talla (cr) 168 519 2
Peso (kg) 6794128
BMI (kgfra®) 2442 4
Grrasa Corporal {#5) 14745
HE. de Feposo (latidosirdn) fif
Wid; mdzx. ejercicio solo de plemas
(Livain) 2204074
Wid; mdzx. ejercicio solo de plemas +
(rallkgirein) 40 94+4 60
HE._midx. ejercicio solo de pietmas
(latidosiein) 18358
BLardzx. ejercicio solo de piemas +
(b 10.33£2.30
WIPO (Watts) 233444
A% WIPO (Watts) 134428

Tabla 1. Caracteristicas descriptivas de los sujetos.

Ui Brazos 1] 2 17 5 33 42
AC (Watis) 1] 11 20 34 44 56
LC (Watis) | 134 123 114 100 20 TE

Tabla 2. Distribucién de la produccion media de potencia completada por brazos y piernas al 60% de la MPO. AC=Pedaleo con los
Brazos; LC=pedaleo con las piernas.

El andlisis MANOVA indic6 un indice A de Wilks significativo (p=0.0001). Los anélisis de varianza ANOVA para mediciones
repetidas llevados a cabo sobre las variables dependientes indicaron un efecto significativo de las pruebas sobre la HR
(F=7.9, p =0.0001), el VO, (F=2.8, p=0.02) y la V;(F=6.2, p=0.0001) (ver Figuras 1, 2 y 3). Los datos de la HR registrada
con las seis combinaciones submaximas de brazos y piernas, mostraron que los sujetos se ejercitaron a intensidades que



estaban dentro del rango del 81-87% de HR max. observada durante el ejercicio de pedaleo solo con las piernas. El
porcentaje de la HR max. para cada prueba fue el siguiente: 0% brazos=81%, 8% brazos=83.5%, 15% brazos=81.6%, 25%
brazos=82.9%, 33% brazos= 84.8% y 42% brazos=87.1%. Los mayores valores de HR ocurrieron cuando se realizé6 mayor
cantidad de trabajo con los brazos. Los resultados mostraron que el ejercicio en donde los brazos contribuyeron con el 42%
provoco una HR media significativamente mayor (p<0.05) en comparacidon con todas las otras pruebas. Ademads, el
ejercicio en donde los brazos contribuyeron con el 0% provocé valores de HR que fueron significativamente menores que el
gjercicio en donde los brazos contribuyeron con el 8% y el 33%.

170

160

130 +

140

HR (latidos/min)

130

120 -
O% 8% 17%¢ 23% 33% 42%

Pruebas

Figura 1. Efecto del tipo de prueba sobre la HR. ¥*42% significativamente mayor en comparacion con el resto de las pruebas. ~0%
significativamente menor que 8% y 33%.

Las respuestas medias del VO, (ml.kg".min") durante las pruebas de ejercicio subméximo estuvieron en el rango del
68-74% del VO, méax. durante la prueba de ciclismo. El VO, relativo expresado como %VO, méax. de la prueba de ciclismo en
las diferentes pruebas fue el siguiente: 0% brazos=68%, 8% brazos=69%, 17% brazos=71%, 25% brazos=70.3%, 33%
brazos=72% y 42% brazos=74%. Los valores del VO, alcanzados durante la prueba en donde los brazos contribuyeron con
el 0% fueron significativamente (p<0.05) menores que durante las pruebas en donde los brazos contribuyeron con el 33% y
42%.

Cuanto mas contribuian los brazos al trabajo total realizado mayores fueron los valores de V; registrados. Los valores de V;
registrados durante la prueba en donde los brazos contribuyeron con el 42% fueron significativamente mayores (p<0.05)
que los valores registrados durante las pruebas en donde los brazos contribuyeron con el 0%, 8%, 17%, y 25%. Aunque se
observd una tendencia, no se observaron diferencias significativas entre las pruebas para el RER, RPE o la cinética del
consumo de O,.
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Figura 2. Efecto del tipo de prueba sobre el VO,. *0% significativamente menor que 33% y 42%

Los resultados del anélisis de varianza ANOVA para el B, revelaron un efecto significativo de las pruebas (F=2.4,
p=0.048). La Figura 4 ilustra el B;, durante las pruebas de ejercicio combinado de brazos y piernas. La prueba en donde
los brazos contribuyeron con el 0% resultdé en una respuesta del B, similar a las pruebas en donde los brazos
contribuyeron con el 8%, 33%, y 42%, sin embargo, resulté en una respuesta significativamente mayor que las pruebas en
donde los brazos contribuyeron con el 17% (p=0.03) y 25% (p=0.009).

DISCUSION

El proposito de este estudio fue determinar la relacion brazos-piernas que incrementa el impacto fisiolégico durante la
realizacién de ejercicios combinados de brazos y piernas. Esto fue llevado a cabo variando la relacién de brazos y piernas
al 60% de la MPO. Los datos de este estudio demostraron que la cantidad de trabajo realizado por los brazos afecta las
respuestas fisioldgicas y metabdlicas durante la realizacion de ejercicios subméximos con brazos y piernas. Las respuestas
globales del VO,, HR y V; fueron significativamente mayores a medida que los brazos contribuian cada vez mas con la
cantidad total de trabajo. El B, fue significativamente menor cuando los brazos contribuyeron con el 17% y 25% de la PO
total.

La mayor respuesta fisiolégica al incremento en el trabajo de los brazos puede ser atribuida a las diferencias
hemodinamicas observadas entre los ejercicios con brazos y los ejercicios con piernas (7). Las investigaciones han
demostrado que para una PO subméaxima dada, el ejercicio con los brazos produce un incremento en las BP diastdlica y
sistolica (4, 14), en la HR (1, 5, 15), en la TPR (5, 7), una reduccién en la SV (13, 14) y un gasto cardiaco (Q) similar o
reducido (13, 14). En el presente estudio, los valores medios de HR de los sujetos se incrementaron en 11 latidos/min a
través de las seis pruebas. En base a esta informacion, se sugiere que la respuesta significativa de la HR con mayores
cargas para los brazos (contribucion del 33% y del 42%) ocurrié debido a la dilatacion de los lechos vasculares musculares
mas pequeios (area de seccidn transversal) derivando en un incremento de la resistencia periférica total (TPR), en una
mayor precarga del corazon, y en una reduccion del retorno venoso lo que a su vez resulté en un menor SV. Asimismo, el
incremento en el impulso simpético pudo haber contribuido a la respuesta significativa de la HR en las pruebas en donde
los brazos contribuyeron con el 33% y 42% en comparacion con la prueba en donde solo se pedaleo con las piernas (5, 16).
Aunque estas variables cardiovasculares no fueron medidas directamente en este estudio, si han sido reportadas en el
trabajo de Toner et al. (8), quienes observaron reducciones en el SV e incrementos en producto de frecuencia cardiaca por
presion (RPP) cuando los brazos contribuyeron con el 25-50% de la PO total.
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Figura 3. Efecto del tipo de prueba sobre la VE. * 42% significativamente mayor que el 0%, 8%, 17% y 25%.
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Figura 4. Efecto del tipo de prueba sobre el B,,. ¥0% significativamente mayor que 17% y 25%.

42%

La respuesta de la HR durante el gjercicio llevado a cabo solo con las piernas fue significativamente menor que cuando los
brazos contribuyeron con el 8% del trabajo. Este incremento de 4 latidos/min representa un incremento del 3%, lo cual
aunque fue estadisticamente significativo, puede tener poca significacién practica. Los sujetos en este estudio reportaron
que la prueba en donde los brazos contribuyeron con el 8% del trabajo fue la mas complicada en lo que se refiere al
mantenimiento de la cadencia sincrénica, debido a la cantidad desproporcionadamente pequeiia de trabajo realizado por
los brazos. Esto puede explicar la mayor HR durante la prueba en donde los brazos contribuyeron con el 8% del trabajo.
Los resultados sugieren que la realizacion de ejercicio (al 60% de la MPO) con una contribucion de los brazos =25% de la
PO total produce frecuencias cardiacas que son similares a las observadas durante el ejercicio realizado solo con las
piernas. Ademas, los resultados indican que la menor respuesta de la HR durante las pruebas combinadas de brazos y
piernas ocurre cuando los brazos contribuyen con el 17 y el 25% de la PO total. Como lo reportaron los propios sujetos,
estas pruebas fueron las mas confortables debido a que la resistencia se distribuia méas uniformemente entre el tren
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superior y el tren inferior.

Los anélisis de los datos del VO, submaximo demostraron que los sujetos consumieron significativamente mas oxigeno a
medida que los brazos contribuian mas al trabajo total (ver Figura 2). Al igual que la HR, el trabajo de los brazos influencid
las respuestas del VO, con cargas =33% de la PO total. Los resultados revelaron un efecto significativo (p=0.04) del tipo de
prueba sobre el VO, absoluto. La posterior inspeccion de los datos indicé que los sujetos estaban realizando mayor
cantidad de trabajo absoluto durante las pruebas combinadas de ejercicio en comparacion con el trabajo de Toner et al (5).
El VO, promedio estuvo en el rango de 1.9 L/min a 2.04 L/min a través de las seis pruebas combinadas. Toner et al.
observaron respuestas del VO, entre 1.70 L/min y 1.96 L/min (contribucion de los brazos del 0% al 60%). Los pequeiios,
pero significativos incrementos en el VO, a través de las pruebas coinciden con lo observado por Hoffman et al. (17),
quienes hallaron que la diferencia promedio entre el ejercicio realizado solo con las piernas y el ejercicio combinado era de
0.04 L/min con producciones de potencia en el rango de los 50 a los 175 Watts.

Cuando se evalu6 el incremento en la respuesta del VO, durante el gjercicio combinado de piernas y brazos, se ha sugerido
que ademas de los efectos fisioldgicos de la prension durante el trabajo progresivo de los brazos también hay un interjuego
de dos factores adicionales: 1) el tamafio de la masa muscular activa (17, 18) y 2) la eficiencia mecanica (5, 19). Se ha
demostrado que las respuestas cardiovasculares al ejercicio estdn mayormente determinadas por la cantidad de masa
muscular activa y por el consumo absoluto de oxigeno (17, 18). La evidencia sugiere que la cantidad de masa muscular
empleada para completar tareas combinadas de piernas y brazos produce un incremento en el requerimiento de VO, en
comparacion con el ejercicio realizado utilizando solo las piernas (1, 17). Ademas, la eficiencia metabdlica determinada por
los indices de trabajo fueron menores durante el pedaleo con los brazos en comparacion con el pedaleo con las piernas a
las mismas intensidades relativas (19). Debido a la declinacién en la eficiencia mecénica con el incremento en la cantidad
de trabajo realizado por los brazos durante la realizacion de los ejercicios combinados también hay un incremento
concomitante en el VO,. Esta reduccion en la eficiencia es atribuida al incremento en el gasto energético necesario para
mantener la postura y estabilizacion del cuerpo (5). Toner et al. (5) sugirieron que otro componente no mensurable del
ejercicio es el excesivo movimiento del cuerpo, el cual puede ocurrir con mayores producciones de potencia por el tren
superior.

Se observo una diferencia significativa en el V; con las diferentes combinaciones de brazos y piernas. Las demandas
circulatorias cuando los brazos contribuyeron con el 42% produjeron respuestas significativamente mayores del V; en
comparacion con el ejercicio en donde los brazos contribuyeron con el 0%, 8%, 17% y 25%. Estos valores son comparables
a los observados por otros investigadores que han medido las respuestas respiratorias durante trabajos combinados (1, 5,
8). Toner et al. (5) reportaron diferencias significativas en el Vya 109 Watts cuando los brazos contribuyeron con el 60% o
maés del trabajo total. Esta diferencia en la contribucion de los brazos se relaciona directamente con la mayor PO utilizada
en el presente estudio.

Los datos del B,, reportados en este estudio son similares a los valores previamente publicados durante cicloergometrias
(14, 15, 16) y durante la realizacion de ejercicios combinados de brazos y piernas (17, 20). Los resultados del B;, muestran
una acumulacion significativamente menor de lactato en las pruebas en donde los brazos contribuyeron con el 17% y el
25% en comparacion con la prueba de en donde se pedaleo solo con las piernas (ver Figura 4). Esto concuerda con lo
observado por Zeni et al. (20), quienes hallaron que a un RPE dado, el B,, durante la realizacién de esqui de fondo, en
donde se emplean el tren superior e inferior, fue menor que durante la realizacion de una cicloergometria, que durante la
realizacion de ejercicios en un ergémetro tipo Airdyne (que implica la flexidn y extension del codo) y que durante el
ejercicio de subir escalones. En una investigacion llevada a cabo por Hoffman et al. (17) se observé que, con producciones
de potencia similares, el B;, era menor durante una ergometria de brazos y piernas que durante el pedaleo realizado solo
con las piernas, sin embargo, los resultados no alcanzaron significancia estadistica (p=0.08). Estos investigadores también
reportaron una mayor respuesta del VO, durante la cicloergometria combinada de brazos y piernas en comparacion con el
pedaleo realizado solo con las piernas para un mismo nivel de B,,. Hoffman et al. (17) sugirieron que la utilizacién de una
mayor masa muscular promueve un mayor efecto de entrenamiento cardiorespiratorio si se utiliza el B, para establecer la
intensidad.

Cuando son tomados en conjunto, estos resultados respaldan la idea de que existe una relacion preferida de brazos y
piernas durante la realizacion de ejercicios combinados. Para evitar el impacto circulatorio asociado con el trabajo estricto
del tren superior, se sugiere que durante la realizacion de trabajos combinados, los brazos deberian contribuir con no mas
del 25% de la PO total. Esto puede tener implicancias de seguridad para aquellos individuos que se estan rehabilitando, asi
como también para la poblaciéon general que desee trabajar a un intensidad confortable utilizando modos de ejercicio
combinado de brazos y piernas, tales como el esqui de fondo, la bicicleta ergométrica tipo Airdyne, o los aparatos elipticos.
Aunque las respuestas fisiolégicas fueron mayores cuando fue mayor el trabajo realizado por los brazos en comparacion
con el pedaleo utilizando solo las piernas, la aplicacién préctica de estos resultados deberia ser vista con precaucion,
debido a la corta duracién del ejercicio usado para las evaluaciones. Debido a que los ejercicios combinados de brazos y



piernas estan ganando popularidad, las futuras investigaciones deberian clarificar los efectos de la duracién del ejercicio y
sus implicaciones para el control del peso corporal, asi como también ampliar el conocimiento acerca de las respuestas
metabolicas y hormonales a esta forma de ejercicio.

Conclusiones

Los resultados de este estudio indican que la diferente distribucion de brazos y piernas durante la realizacion de ejercicios
corporales totales afecta las respuestas cardiovasculares y metabdlicas. Las respuestas de la HR y del V; fueron
significativamente mayores que en todas las otras pruebas cuanto mayor era el trabajo realizado por los brazos. Aunque las
respuestas fisioldgicas fueron mayores cuando mayor fue el trabajo realizado con los brazos en comparacion con el pedaleo
realizado solo con las piernas, la aplicacion practica de estos resultados deberia ser vista con precaucion debido a la corta
duracién del ejercicio utilizado durante las evaluaciones. Sin embargo, las pruebas subméximas en donde los brazos
contribuyeron con el 17% y el 25% de la PO total parecen ser seguras para los individuos ya que los cambios en el impacto
cardiovascular fueron insignificantes. En comparaciéon con el pedaleo realizado solo con las piernas, estas pruebas
produjeron respuestas de la HR similares, una respuesta ligeramente mayor (no significativa) del VO,, una tendencia hacia
menores valores de RPE, y a la vez provocaron niveles significativamente menores de B;,.
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