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RESUMEN: Con el presente estudio se ha pretendido caracterizar la adaptacion
cardiorrespiratoria y metabdlica de triatletas de buen nivel durante una simulacion
de los sectores de natacién y ciclismo, y la primera transicién, de un triatlén de dis-
tancia olimpica a ritmo de competicidn. Seis triatletas de categoria nacional e inter-
nacional se sometieron a un protocolo consistente en realizar 1500 m de natacién
seguidos de una transicion y una hora en cicloergémetro a ritmo de competicion,
con lactatemia seriada, registro del intercambio de gases y de la frecuencia cardiaca.
La velocidad media observada en el sector de natacién fue de 1,29 + 0,07 m-s* co-
rrespondiente al 98 + 2% de la velocidad aerébica mdxima (VAM). En el sector ci-
clista la potencia media desarrollada fue de 264 + 28 W, equivalente al 77 + 6% de la
potencia aerdbica méxima (PAM). La VAM correlaciond con el rendimiento en el
sector de natacidn (r = 0,944; p < 0,05).A pesar de ingerir 1,08 + 0,44 | de solucién
glucosada al 8%, se observod una reduccion significativa del peso corporal (2,8%; p <
0,01) y cambios en la potencia, velocidad y frecuencia de pedaleo, desarrolladas du-
rante el sector ciclista, que aumentaron hacia el final del esfuerzo. No hubo diferen-
cias en la concentracion de lactato entre el final del sector de natacién y el de la pri-
mera transicion, ni para las diferentes variables cardiorrespiratorias y metabdlicas
(VO VE y {La]) registradas a lo largo de la prueba en cicloergémetro. A pesar de
que el triatlén se entiende como un esfuerzo continuado, se deberia considerar el
rendimiento en cada sector por separado. En el presente estudio se observa que los
sectores de natacion y ciclismo se realizan a intensidades relativas diferentes. La dis-
minucion del peso corporal observada no altera la economia de pedaleo de triatle-
tas de nivel nacional e internacional durante el sector ciclista, donde la intensidad
del esfuerzo se ajusta a aquella situada en el umbral lactato individual. Sin embargo,
cambios en la tictica competitiva y otros efectos, como la situacién de rebufo en na-
tacién y ciclismo, podrian modificar las intensidades propias a cada sector observa-
das en este estudio. Queda por elucidar la repercusion del ritmo de competicién
observado sobre el rendimiento en la carrera a pie.

PALABRAS CLAVE:Triatlén de distancia olimpica, ritmo de competicion, primera
transicion, economia de movimiento, metabolismo energético.

SUMMARY: The purpose of this study is typifying cardiorespiratory and metabolic
adaptation capacity at race pace of high-level triathletes during simulations of Olym-
pic distance triathlon swimming sector, cycling sector and first transition. Six natio-
nal and international-level triathletes underwent a protocol consisting of a 1500 m
swimming trial followed by a transition and one hour on ergocycle at race pace,
with seriated determination of blood lactate concentration, gas exchange and car-
dio-frequency recording. The average speed remarked in the swimming sector was
1.29 + 0.07 m-s-1, matching 98 + 2% of maximal aerobic speed (MAS). In the cycling
sector, the average power was 264 = 28 W, matching 77 £ 6% of maximal aerobic
power (MAP). MAS was correlated with performance in swimming sector (r =
0.944; p < 0.05). Despite ingesting 1.08 + 0.44 | of a solution with 8% of glucose, a
significant loss of body weight (2.8%; p < 0.01) was remarked. Changes in pedaling
power, speed and frequency, especially towards the end of the effort, were also re-
marked. Differences in lactate concentration and in cardiorespiratory or metabolic
variables between the end of the swimming sector and the end of the first transition
did not appear. Although triathlon is understood as a continuous effort, performance
in each sector should be considered separately. This study remarks different relative
intensities in cycling and swimming sectors. The remarked loss of body weight does
not modify pedaling economy in national and international-level athletes during the
cycling sector, where effort intensity adapts itself to the one found in individual lac-
tate threshold. However, changes in competition tactics and other effects, such as
drafting in swimming and cycling, could alter the intensities established in this study
for each sector. We must still elucidate the effects of the remarked race pace on
running performance.

KEY WORDS: Olympic distance triathlon, race pace, first transition, movement
economy, energetic metabolism.
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INTRODUCCION

El triatlén de distancia olimpica es una especialidad de-
portiva de reciente creacién que debuté oficialmente en los
JJOO de Sydney 2000. Este no se tiene que entender como
la realizacién de tres actividades que se desarrollan de forma
aislada sino como tres actividades enlazadas por medio de
dos transiciones, constituyendo un esfuerzo continuo y de
larga duracién. '

Varios estudios han puesto de manifiesto una disminu-
cién del rendimiento hacia el final de la prueba®™>? y otros
trabajos han sugerido la existencia de una posible pérdida en
la economia de movimiento a lo largo del triatlén de distan-
cia olimpica @. Parece ser que se produce un efecto residual
de los sectores de natacién y de ciclismo sobre el de carreraa
pie que, asociado al aumento de la temperatura central y a
una pérdida en la homeostasis del balance hidroelectrolitico,
incrementan la demanda energética®*?. Estas modificacio-
nes fisiolégicas se acentdan al inicio del sector de carrera a
pie por los efectos especificos del sector ciclista. Concreta-
mente, Hue y cols.” observaron que el encadenamiento de
un esfuerzo en cicloergémetro y de carrera a pie provoca un
incremento significativo en la respuesta ventilatoria, asf co-
mo de la capacidad de difusién pulmonar para el CO,, de-
sencadenando una fatiga de la musculatura respiratoria y/o
un edema intersticial de pulmén. Hue y cols.” también han
observado, en la transicién a la carrera a pie (T2), una serie
de cambios en las variables metabdlicas y cardiorrespirato-
rias, respecto a una prueba control, que generan un coste
energético superior con una menor eficiencia ventilatoria.
Esta disminucién de la eficiencia ventilatoria puede ser debi-
da a los cambios respiratorios registrados durante un ejer-
cicio de resistencia de larga duracién, particularmente con la
hipoxia inducida por el ejercicio, tal y como sugieren Cai-

llaud y cols.®. No obstante, todo ello podtia estar relaciona-

do con el nivel de rendimiento puesto que los mejores tria- -

tletas tienen un menor coste energético y mecdnico en el
sector de carrera a pie®. Estas alteraciones concurren con
molestias musculares, muy probablemente relacionadas con
la distinta frecuencia de movimiento observada en bicicleta
(1,5-2 Hz) respecto a la carrera (1,0-1,5 Hz) y que la activa-
cién muscular, predominantemente concéntrica durante el
pedaleo, pasa a ser excéntrica en [a carrera®.

La mayor parte de estudios sobre el triatlén analizan la
T2 y solo recientemente se han encontrado trabajos que, ale-
jados de la realidad deportiva®, investiguen las repercusiones
fisiolégicas de la primera transicién (T1) a pesar de su reco-
nocida relevancia téctica®?. El objetivo del presente estudio
fue caracterizar, en un grupo de triatletas de nivel nacional e
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internacional, la adaptacién cardiorrespiratoria y metabélica
durante una simulacién de los sectores de natacién y ciclis-
mo, asf como de la primera transicién, de un triatlén de dis-
tancia olimpica a ritmo de competicién.

MATERIAL Y METODOS

Sujetos

En el estudio, aprobado por el comité de ética de]l CAR
de Sant Cugat, participaron 6 triatletas voluntarios. Los tria-
tletas eran de nivel internacional (n = 4) y nacional (n = 2).
Tenfan una experiencia de entrenamiento y competitiva en
distancia olimpica de 6,3 + 3,8 afios y una edad media de
25,3 + 4,2 afios. En el momento del estudio, las distancias
semanales promedio de entrenamiento eran 23 km en nata-
cién, 250 km en bicicleta y 60 km en carrera a pie. Sus resul-
tados en el dltimo campeonato nacional del 2001 fueron de
1:57:24 h £ 0:01:54 h con una diferencia de rendimiento
respecto al campedn nacional (5° en los JJOO de Sydney) de
7,5% £ 2,6%.

Determinacion de la condicion fisica

Todas las pruebas se realizaron en el Centro de Alto Ren-
dimiento de Sant Cugat del Vallés (Barcelona).

Variables Cineantropométricas

El cdlculo del porcentaje graso y de la masa muscular se
realizé conforme a la técnica de los cuatro compartimentos
descrita por Drinkwater y Ross”. Las mediciones antropo-
métricas se realizaron segtin la metodologfa de Ross y Mar-
fell-Jones"?, utilizando un compds de pliegues (John Bull,
Inglaterra), una cinta antropométrica metélica flexible y no
extensible, un antropémetro (Holtain LTD, Inglaterra) y un
paquimetro (Holtain LTD, Inglaterra).

Determinacion de la Velocidad Aerébica Maxima ( VAM)

en natacion

Se valoré la VAM en natacién en una piscina cubierta de
25 m utilizando un protocolo modificado de Lavoie y Leo-
ne®. Tras un calentamiento de 500 m, a un ritmo entre el
80% y el 90% de la VAM y una pausa pasiva de 5-10 min,
se inicia, a 3,8 km-h, una prueba continua escalonada con
incrementos de velocidad de 0,1 km-h* cada 2 min hasta el
agotamiento. Un sistema actistico compuesto por dos alta-
voces conectados a un PC, donde se encontraba programado
el test en una hoja de célculo Excel.95, se utilizé para impo-
ner la velocidad y guiar a los triatletas. El entrenador cami-



naba por el borde de la piscina, marcado cada 5 m, coinci-
diendo con las sefiales actisticas. Durante todo el test se re-
gistré la frecuencia cardiaca (XtrainerPlus®, Polar, Finlan-
dia), la frecuencia de ciclo (c:min™), los tiempos de paso
cada 50 m, se calculé la longitud de ciclo en metros por ciclo
(m-c") y la concentracién de lactato sanguineo a los 5 min
de finalizar el esfuerzo, mediante un sistema amperométrico
portitil (Lactate Pro®, Arkray, Japén)©? a partir de muestras
sanguineas de 5 pl obtenidas del I6bulo de la oreja.

Determinacién de la Potencia Aerébica Maxima (PAM)

en cicloergémetro

Se realiz6 sobre un cicloergémetro de freno electromag-
nético (Cardgirus®, Espafia), mediante un protocolo modi-
ficado de Padilla y cols."”. Tras 10 min de calentamiento a
100 W, se realizaron escalones rectangulares de 4 min de du-
racién, sin pausa entre ellos, con incrementos de 30 W hasta
el agotamiento. La frecuencia ventilatoria (BF), el volumen
corriente (VT), la fraccién espirada de O, (FEO,), la frac-
cién espirada de CO, (FECQ,), la ventilacién (Vg), el co-
ciente respiratorio (RQ) y el consumo de oxigeno (VO,) se
midieron en tiempo real, durante todo el test, gracias a un
sistema de intercambio de gases pulmonares Quark PFT®
(Cosmed, Italia). Durante los tltimos 15 s de cada escalén
rectangular y a los 3 y 5 min de finalizar la prueba, se midié
la lactatemia ([La]). La potencia aerébica méxima se calculé
como el valor promedio desarrollado en los tltimos 4 minu-
tos de esfuerzo. La determinacién del consumo méximo de
oxigeno (VO;ms) se realizé como el valor promedio del dlti-
mo minuto de esfuerzo excepto cuando se identificé una
meseta a pesar del incremento progresivo de la carga. El um-
bral ventilatorio se establecié mediante el método de la “V-
Slope™¥. La evolucién de la concentracién de lactato respec-
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to a la potencia desarrollada se ajusté a una ecuacién poling-
mica de segundo orden que permitié la determinacién del
umbral Jactato individual (ULI) tal y como sugieren Roec-

ker y cols.®.

Prueba experimental

El protocolo experimental consistié en nadar 1500 m en
una piscina cubierta de 25 m, seguido de una rdpida transi-
cién de 100 m corriendo, para acabar con un esfuerzo de 1h
en el cicloergdmetro de freno electromagnético (Cardgi-
rus®, Espafia). A los sujetos se les adiestré para desarrollar
una intensidad igual a la de competicién durante toda la si-
mulacién (Fig. 1). Todos los sujetos realizaron la prueba ex-
perimental entre 7y 10 dias tras la determinacién de VAM y
PAM. En el sector de natacién se midié el tiempo parcial y
la frecuencia de ciclo cada 50 m, asi como la lactatemia nada
mis acabar el esfuerzo y tras la transicién, esta vez ya con el
sujeto sobre el cicloergémetro. Durante la simulacién del
sector ciclista se midid la potencia mecdnica (W), la frecuen-
cia de pedaleo (rpm) y la frecuencia cardiaca (FC). Ademds,
se monitorizé el VO, la Vg y la {La]. Las variables cardio-
rrespiratorias se calcularon haciendo la media de los tltimos
2 minutos a tiempo 10, 15, 30, 45 y 60 minutos de prueba;
el lactato sanguineo también se recogié al finalizar cada uno
de esos intervalos de tiempo. Ademds, a lo largo del test en
cicloergémetro, cada sujeto ingirié un promedio de 1080 =
442 ml de agua azucarada al 8% (Just-aid2®, Espafia), las
condiciones ambientales durante la prueban fueron de 23,2
+ 0,8 °C de temperatura ambiente y de 48,5 + 9,4 % de hu-
medad relativa. Las variables respiratorias, la frecuencia car-
diaca y la lactatemia se midieron con la metodologfa descrita
anteriormente.

Fig.1 )} Prueba experimental.
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Andlisis estadistico Tabla | Caracteristicas morfolégicas (media + DS).

Los resultados fueron expresados como media + DS. Las

diferencias entre las variables cardiorrespiratorias, metabéli- ‘ Peso (ke) 69.9 £ 46

cas y mecdnicas se estudiaron mediante un ANOVA de me- Talla (em) 1752 £ 4,5
didas repetidas cuando habia m4s de dos mediciones, o me- Sumatorio 6 pliegues (mm) 389 £ 57
diante una prueba T para muestras relacionadas cuando sélo Graso (%) 76%06
fueron dos mediciones. El nivel de significacién se establecié Muscutar (%) 498+ 1.4
enp< 0,05 para todas las pruebas estadisticas realizadas. Co- :qlieeg;:les:Triceps, subescapular, abdominal, supraespinal, muslo anterior y pierna

mo herramienta para el andlisis estadistico de los datos se

utilizé el paquete informético SPSS.10 y la hoja de calculo Tabla Il ) Resultados del test de VAM en natacién (media + DS).
Excel.00.

VAM (m-s'} 1,33 £ 0,08

RESULTADOS FC (puls'min') 153+ 10
2 stz v i ‘min”! y + N

Los resultados de los pardmetros de la condicién fisica de Faao (cmin’) 359 £ 6.2

. Pt}

los triatletas se pueden observar en las tablas 1-4. Leido (M<) 3"v6 £276

{Lafmsx (mM) 64+ 1,4
Simulacion de competici()n. VAM:Velocidad aerébica maxima; FC: Frecuencia cardiaca; FB: Frecuencia de

. r brazada; LB: Longitud de brazada; [La]ms: Lactatemia méxima.
Esfuerzo en natacion g [La]msx

. La intensidad media del esfuerzo en el sector de nata- Tabla lll ) Resultados de la determinacion de fa PAM en
cién, expresada como %VAM, fue del 98 + 2%, la frecuen- cicloergémetro (media  DS).

cia de ciclo de 37,2 = 3,2 cmin™, la longitud de ciclo de

) VO mix (mi-kg"min") 647 £ 57
2,09 + 0,18 m-c' y la velocidad de nado (Vyedia) de 1,29 + -
(I*min™) 46+03
0,07 mvs”. Por otra parte se alcanzé una [La] al final de este A ) 5214
sector de 6,8 = 2,1 mM, igual que la del final de [a T1 (6,6 W) o :0 3
+ 1,8 mM) (Tabla 5). Una regresién lineal entre los valores o (mrj) 8,8; |'5
de VAM vy el rendimiento en este sector mostré una corre- - X —
FCrrax (puls-min™) 176 + 14

lacién significativa (r = 0,944; p < 0,05).

VYOimax: Consumo midximo de oxigeno; PAM: Potencia aerdbica maxima.

Tabla IV )} Resultados de la adaptacién submdxima en cicloergdmetro (media + DS).

ULl uzmM U4mM V-Slope
PAM (%) 76+ 4 74+ 4 835 8l +4

Potencia (W) 273 %38 266 + 39 298 + 40 290 + 27
FC (pulsmin) 150 + 14 148 % 13 (57 11 {55+ 10
[La] (mM) 240, 2,0 £0,0 40%0,0 331

PAM (%): Porcentaje de la potencia aerdbica méxima; ULL: Umbral lactato individuak U2mM: Umbral 2mM de lactato; U4mM: Umbral 4mM de lactato;V-Stope: Umbral ventilatorio.

TablaV Resultados de la simulacién de la prueba de 1500 m natacién {(media £ DS}.

N v VAM Fido Leiao [Lal. [Laly
(m-s') (%) (c'min™) (m-c’) (mM) (mM)
X 1,29 98 37,2 2,09 6,8 6,6
DS 0,07 2 32 0,18 2,1 1,8
RANGO 1,23-1,40 95-101 33,3-41,8 1,82-2,30 3,9-89 4,1-8,4

V:Velocidad; VAM:Velocidad aerébica maxima; FB: Frecuencia de brazada; LB: Longitud de brazada; [La),;: Lactatemia final sector natacion; [La],: Lactatemia al inicio sector ciclismo.
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Simulacién de competicién.

Esfuerzo en cicloergémetro

La potencia media desarrollada en este sector fue de 264
+ 28 W, equivalente al 77 + 6% de la PAM. La frecuencia de
pedaleo promedio fue de 99 + 3 rpm y el ergédmetro calculd
una velocidad promedio de 38,0 + 1,6 km-h"'. Los valores
medios de las variables fisiolégicas registrados durante este
sector fueron; 162 = 13 puls-min™, 3788 + 327 ml-minde
VO, y112,8 = 20,8 L. min" de Vg (todos los resultados en la
tabla 6 y 7). La potencia desarrollada disminuye significati-
vamente hasta el minuto 44 para aumentar hacia el final de
la misma (Tabla 6). Con respecto a la frecuencia de pedaleo,
se ha observado una disminucién significativa desde el inicio
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hasta el intervalo de los 27-28 min para volver a aumentar
hasta el final de la prueba (Tabla 6). Por otro lado, no se han
encontrado diferencias significativas en el VO, nien la Vg, a
pesar del incremento progresivo de ambos pardmetros du-
rante la prueba (Tabla 6). A pesar de tener un comporta-
miento similar al de la potencia desarrollada, no se encontra-
ron diferencias significativas en la [La] entre el final del
sector de natacién, el final de la T1 y a lo largo del sector ci-
clista. Sin embargo, en este tltimo sector, la cinética del lac-
tato tiende a disminuir hasta el minuto 45 para aumentar al
final del mismo (Tabla 7). Por dltimo, se ha observado una
pérdida de peso significativa de un 2,8% durante el protoco-
lo experimental (71,7 + 3,7kg vs. 69,7 = 3,4kg; p < 0,001).

Tabla VI Resultados de la prueba en cicloergdmetro (media = DS)

8-10 min [2-14 min 27-28 min 42-44 min 57-59 min Promedio
Potencia (W) 265 £ 37 261 £ 32%* 263 & 29 262 * 30°* 28] £ 39%F 264 + 28
YO, (mi*min™') 3683 £ 240 3671 + 180 3841 + 354 3847 £ 562 3994 + 422 3788 £ 327
Ve (I'min”) 1025+ 13,2 106,1 + 14,4 111,0 £20,0 114,9 £ 27,5 131,6 24,0 112,8 + 20,8
Fpedaieo (Fpm) 100 % 4 99 + 3% 97 + 4% 98 £ 4% 99 £ 3* 99 +3
FC (puls'min™) 161 £ 14 16l + 14 163 £ 13 164 % 13 167 + 13 162 + I3
p<0,05% p<0,01** (Diferencias respecto a 8-10 min).
VQO,: Consumo de oxigeno; Ve:Ventilacién; FB: Frecuencia de brazada; FC: Frecuencia cardiaca.
TablaVIil ) Resultados de la prueba en cicloergémetro (media + DS).

15 min 30 min 45 min 60 min Basal

fLa] (mM) 5215 43%13 4116 48 +£27 66 1,8

[La]: Lactatemia.

DiscusionN

Los resultados del presente estudio mostraron que el en-
cadenamiento en triatlén de los sectores de natacién y ciclis-
mo, lejos de resultar un esfuerzo homogéneo de aproxima-
damente 80 minutos de duracién, supone una intensidad de
esfuerzo relativa propia a cada sector. El porcentaje de la po-
tencia aerébica méxima desarrollado en natacién, asi como
la lactatemia al final del esfuerzo son muy superiores a los
observados en el sector ciclista.

En este estudio, los sujetos realizaron el sector de nata-
cién a una velocidad de 1,29 + 0,07 m-s"', mostrando una
[La) de 6,8 + 1,8 mM al final del mismo. Esta intensidad de

esfuerzo implica un mayor rendimiento respecto a otros es-

tudios con triatletas donde se observaron velocidades de na-
do inferiores (1,18; 1,17 y 1,16 m-s”;* '*'”. Por otro lado, la
frecuencia y la longitud de ciclo en el sector de natacién fue-
ron de 37,2 + 3,2 c-min? y 2,1 + 0,2 m-c’, respectivamente.
Estos dltimos datos, por falta de referencias, no podemos
comparatlos con triatletas pero, comparados con nadadores
de alto nivel, son sensiblemente inferiores a los hallados en
tres finalistas de los 1500 m en las olimpiadas de Sydney
2000 (41,8 £ 3,3 c-min” y 2,4 = 0,2 m-c'). Estas diferencias
se deben, probablemente, a que los nadadores estdin mejor
adaptados al medio acudtico (mayor longitud y frecuencia
de brazada)"®. Ademds, para una misma potencia metabéli-
ca, los nadadores son capaces de aplicar una mayor potencia

9, 20)

mecdnica para desplazarse que los triatletas™”*” por lo que
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tienen una mayor eficiencia propulsiva que resulta determi-

pante para el rendimiento en natacién®

. Esta desventaja,
que obliga a un considerable gasto energético desde el inicio
del triatlén, podria minimizarse en competicién. Se ha ob-
servado que la utilizacién del procedimiento tictico de apro-
vechar el rebufo de otro triatleta (draffing) muestra mejoras
en el rendimiento del 3,2% en una distancia de 400 m, con
una reduccién de la frecuencia de ciclo del 3,4% y un au-
mento de la longitud de ciclo del 6,2%%*. Otra estrategia
téctica es la utilizacién del traje de neopreno que, para una
velocidad de 1,25 m-seg”, reduce la resistencia del medio en
un 16%(24,25)‘

Por otro lado, a pesar de trabajar con un reducido nime-
ro de sujetos, se observé una correlacién significativa entre la
Vmedia del sector de natacién y la prueba de VAM previa (r =
0,944; p < 0,03). Esto sugiere la utilizacién de la VAM como
herramienta de trabajo para programar las intensidades de
entrenamiento, tal y como han propuesto otros autores en
atletas de resistencia de media y larga duracién®®'®. Ademds,
algunos autores han observado que la VAM tiene mucha
mds relacién con el rendimiento en estas especialidades que
con el VO34, ®. La explicacién de esta relacién se atribu-
ye 2 que la VAM es una variable en la que interaccionan dos
factores, la economfa de movimiento y el VOj4.. Ambos
factores son determinantes para el rendimiento en activida-
des de media y larga duracién®. A la luz de estos datos, en
nadadores y triatletas, la determinacién de la VAM mediante
una prueba continua, escalonada y mixima podrfa ser una
herramienta de valoracién funcional més adecuada que otras
propuestas como la prueba de 400 m en estilo libre®”. Ade-
mis, una prueba triangular ofrece mayor validez para la de-
terminacién del VO,,4 que una prueba de 400 m®®. Con
esta dltima, la correlacidn mds elevada entre el rendimiento
en 400 m y el VO,4, en nadadores de elite es de r = 0,80 ¢
), mientras que hay autores que no han encontrado correla-
ciones significativas®®. No obstante, se necesitan futuros es-
tudios para confirmar la refacién entre la VAM en natacién,
el rendimiento competitivo y su aplicacion al entrenamiento
de triatletas y nadadores.

En la transicién hacia el esfuerzo en cicloergémetro cabe
destacar el hecho de que no existan diferencias significativas
entre la lactatemia al acabar el esfuerzo en natacién y la pre-
via al esfuerzo ciclista. Esto puede ser debido a que la mues-
tra de sangte se obtuvo nada mds subirse el triatleta al ciclo-
ergbémetro, sin dar tiempo a observar la [égica evolucién que
proporcionatia otros valores entre el 3% y 5° minuto®?. Otra
explicacién, aunque menos probable, serfa que la T1 no pro-
voca un incremento de la demanda de produccién de ener-
APUNTS.
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gfa respecto a la natacién. Esto supone un hecho diferencial
respecto a la T2, donde Hue y cols.® han sugerido la inter-
vencién de la glucdlisis anaerébica en la produccién de ener-
gla para satisfacer el incremento en la demanda energética
tras acabar el esfuerzo ciclista y comenzar la carrera a pie,
probablemente attibuido al cambio en el patrén motor del
movimiento®.

Durante la simulacién del sector ciclista, los triatletas del
presente estudio, han desarrollado en promedio una poten-
cia de pedaleo de 264 = 28 W (77% de la PAM), un consu-
mo de oxigeno de 3788 x 327 mlmin® (82,8% del
VOimsy), una frecuencia de pedaleo de 99 + 3 rpm, una fre-
cuencia cardiaca de 162 + 13 puls-min” (92% de la mdxima
EC), siendo la lactatemia al final del esfuerzo de 4,8 + 2,7
mM. Estos valores son muy préximos a los encontrados en
otro estudio, con manipulacién de los tres sectores y una du-
racién del sector ciclista de solo 30 minutos, donde los tria-
tletas mostraron una FC media de 169 + 11 puls-min”, una
lactatemia de 8,4 + 0,5 mM, una frecuencia de pedaleo de
99 + 3 rpm v solicitaron el 85,6% del VO,,,4". Delextrat y
cols.®, en otro estudio donde los triatletas realizaron durante
el sector ciclista un esfuerzo de 15 minutos de duracién a la
méxima intensidad posible, constataron una lactatemia de
7,7 +2,9 mM, una FC de 177 = 13 puls-min™, una frecuen-
cia de pedaleo de 91,1 + 7,7 rpm y una potencia relativa del
75% de la PAM. Resulta sorprendente constatar que, com-
parados con estos estudios en los que se desarrollaron simila-
res porcentajes de la PAM y de VO,,4y, los triatletas del es-
tudio presentan una concentracién de lactato sanguineo
muy inferior. Desconocemos el nivel de entrenamiento y la
intensidad del umbral lactato de los triatletas participantes
en el estudio de Hausswirth y cols.®®. Por el contrario, De-
lextrat y cols.® trabajaron con triatletas, de similar PAM y
umbral anaerébico, que entrenaban muy poco en bicidleta,
solo 135 minutos de esfuerzo semanales para cubrir 59 km,
por desarrollarse el estudio durante el invierno. Es muy pro-
bable que, si tenemos en cuenta los250 km semanales de
entrenamiento en bicicleta realizados por los triatletas del
presente estudio, el menor acumulo de lactato sea producto
de una mejor adaptacién oxidativa para ¢l ejercicio de larga
duracién.

El consumo mdximo de oxigeno observado en la muestra
de esta investigacién es elevado, superior al de algunos estu-
dios realizados con triatletas subelite (61,25 = 3,21 mi-kg
"-min”)®, similar al observado en recientes trabajos (67, 1 +
1,7; 67,2 £ 1,6 ml-kg'-min™)"?, pero notablemente infe-
rior al de triatletas de elite que participan habitualmente en
pruebas de copa del mundo (70,5 + 6,5 mlkg' min")¢”.



Otros trabajos més antiguos® ', muestran un VO;py de

63,7 — 69,9 mlkg'-min” en subelite, o préximo de 72,0
ml-kg'-min* en elite®. Estos valores se alejan de los obser-
vados en ciclistas profesionales que muestran consumos md-
ximos de oxigeno entre 70 y 80 ml-kg”-min™, incluso supe-
riores en los escaladores, hallindose el umbral lactato hacia
el 90% VOqusx™. En triatletas, el umbral lactato parece si-
tuarse en porcentajes inferiores (72 - 88% V40" Esto
tltimo, sugiere que los ciclistas son mds econémicos que los
triatletas tal y como ha sido constatado por Laussen y cols.“?
que, comparando ambos deportes, observaron el segundo
umbral ventilatorio a una intensidad significativamente mds
elevada en los ciclistas. Ademds, si comparamos el rendi-
miento ciclista de los triatletas del presente estudio con el de
ciclistas profesionales, se constata que los primeros en una
contrarreloj individual del Tour de Francia del afio 2002 ob-
tuvieron un rendimiento de 50,0 + 0,1 km-h", muy superior
a los 38,0 = 1,6 km-h™' observados aqui. En este mismo sen-
tido, comparando las variables metabélicas del presente estu-
dio con el intento de record de la hora en ciclismo® se ob-
serva que los valores de frecuencia de pedaleo (101 rpm) y la
lactatemia a los tres minutos de haber concluido la prueba
(5,2 mM) fueron similares, aunque la intensidad de esfuerzo
relativa fue muy superior durante la prueba del ciclista pro-
fesional (509,5 W).

Al acabar el sector de natacién los triatletas presentaron
una lactatemia elevada, muy superior a la observada al final
del esfuerzo ciclista. Es probable que, durante el sector ciclis-
ta, los triatletas desarrollen una potencia que, atn siendo re-
lativamente elevada, les permita eliminar ef lactato acumula-
do durante el sector de natacién. En este sentido, los
triatletas desarrollaron la misma potencia que la correspon-
diente a su umbral lactato individual (77% de la PAM). El
umbral lactato individual, relacionado con el mdximo estado

estable de lactato®®

, es la intensidad de ejercicio donde se
encuentra el mayor punto de equilibrio de la produccién de
lactato “ que, en funcién de las exigencias de la especialidad
deportiva, se encuentra entre el 60 y el 80% del VO #9.
Este amplio abanico de intensidades puede verse favorecido
por el criterio fisiolégico utilizado al establecer la zona de
transicién porque, tal y como ocurre en el presente trabajo,
se pueden observar diferencias cercanas al 10% de rendi-
miento. Por otro lado, durante un ejercicio en cicloergéme-
tro, se ha observado que la intensidad de esfuerzo donde
ocurre el mayor lavado de lactato es aquella cercana, y no su-
perior, al umbral anaerébico, alrededor del 65%-70% del
VOims™. Estos datos justifican la cinética del lactato san-

guineo observada en este estudio, donde existe una conside-
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rable disminucién a los 30 minutos del esfuerzo en cicloer-
gémetro, 4,3 vs 6,8 mM, que no resulta significativa. La
eleccién individual de esta intensidad de esfuerzo coincide
con la observada por otros autores que sugieren la utilizacién
predominante del metabolismo glucolitico “®. En la presente
experimentacién, el cociente respiratorio ha proporcionado
una contribucién media del metabolismo lipolitico del 36,3
+ 14,8% y un 63,7 + 14,6% de la glucélisis aerébica, sin
mostrar diferencias significativas a lo largo del sector ciclista.
No obstante, y ahondando en las carencias energéticas de es-
tos competidores frente a especialistas en las distintas disci-
plinas, no podemos olvidar que en situacién real de compe-
ticién los triatletas suelen ir a rueda de otros competidores
llegando a reducir el coste energético entre un 21% y un
35%“. Todo esto estaria de acuerdo con lo sugerido por
Vercruyssen y cols.*” y Hausswirth y cols."® que reivindican
la economia durante el sector ciclista para llegar en éptimas
condiciones a la carrera a pie, dado que éste dltimo resulta el
sector determinante en el triatlén de distancia olimpica®?.
Por otro lado, se ha sugerido que el patrén de movimien-
to estd relacionado con el coste energético®™ y que uno de
los principales factores determinantes del rendimiento es la
capacidad para minimizar la cantidad de energfa utilizada®".
Por eso, durante la carrera a pie, los deportistas adoptan de
forma natural frecuencias y amplitudes de zancada corres-
pondientes al minimo coste energético®. Aunque parezca
paradéjico en ciclismo esto no es asi. Desde inicios del siglo
pasado se observé que la frecuencia de pedaleo éptima en ci-
clistas oscilaba sobre 1 Hz (60 rpm)®?, lo que se ha reprodu-
cido con posterioridad observando que la mejor eficiencia
energética se corresponde con frecuencias de pedaleo entre
40 y 80 rpm®. Los triatletas participantes en este estudio
han adoptado, libremente, una frecuencia de pedaleo muy
superior a la considerada como energéticamente éptima. Del

mismo modo, los estudios de Hausswirth y cols."¢

'y Delex-
trat y cols.® constatan frecuencias superiores a las 90 rpm y
confirman lo observado por otros autores, en cadencias lige-
ramente inferiores®?, donde no se observan diferencias esta-
disticamente significativas, para ejercicios de larga duracién,
entre la adoptada libremente por los triatletas y la mds ener-
gética. Otros trabajos, realizados con ciclistas, sugieren que
la frecuencia de pedaleo podria adaptarse libremente respec-
to a un patrén de reclutamiento de unidades motoras corres-
pondiente al que produce una minima fatiga neuromuscular
(90-100 rpm) y no con el energéticamente 6ptimo®,

A lo largo del protocolo experimental los triatletas per-
dieron un 2,8% de su peso corporal. Diferentes autores han

relacionado esta pérdida de peso con una relativa deshidrata-
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cién que limitarfa el rendimiento de los triatletas de nivel
medio o principiantes® . En el presente estudio no se han
observado diferencias significativas en la evolucién de las di-
ferentes variables metabélicas ni respiratorias a pesar de que,
durante el sector ciclista, existe una disminucién de la po-
tencia y de la frecuencia de pedaleo respecto a lo observado
en los 10 primeros minutos y al final. La ingesta de una so-
lucién azucarada isotdnica, la cantidad de entrenamiento re-
alizada y el perfil fisiolégico de los triatletas” podrian expli-
car el mantenimiento del rendimiento. El hecho de que al
final de la hora del esfuerzo ciclista aumente la demanda
energética y la potencia desarrollada puede ser debido a que
en esta simulacién no se ha encadenado el trabajo de carrera
a pie. Los triatletas, al conocer ¢l inminente final de la prue-
ba, realizaron ese esfuerzo suplementario durante los tltimos
minutos.

En conclusién, a pesar de que el triatlén se entiende co-
mo un esfuerzo continuado, es necesario considerar el rendi-
miento en cada sector por separado. En el presente estudio
se observa que los sectores de natacién y ciclismo se realizan
a intensidades relativas diferentes. Las intensidades de com-
peticién en la simulacién de los sectores de natacién y de ci-
clismo del triatlén de distancia olimpica fueron del 98 + 2%
VAM vy del 77 + 6% PAM, respectivamente. La relacién ob-

servada entre la prueba de VAM vy el rendimiento en el sec-
tor natacién sugiere, en triatletas de nivel nacional e interna-
cional, la utilizacién de dicha prueba como herramienta para
estructurar las intensidades de entrenamiento y predecir el
rendimiento competitivo. La disminucién de un 2,8% del
peso corporal no altera la economia de pedaleo de triatletas
de nivel nacional e internacional durante la realizacién del
sector ciclista. En este sector, los triatletas ajustan la intensi-
dad a aquella situada en el umbral lactato individual. Sin
embargo, cambios en la téctica competitiva y otros efectos,
como el drafting en natacién y ciclismo, podrian modificar
las intensidades relativas de esfuerzo observadas en este estu-
dio. Queda por elucidar la repercusién del sector ciclista so-

bre el rendimiento en la carrera a pie.
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