Cambios
ventilatorios
producidos por
variaciones
biomecanicas
en el pedaleo™

J. RiBAs,! M. GUERRA,' D. RuaNo?

! Laboratorio de Valoracién Funcional.
Escuela de Medicina de la Educacion
Fisica y el Deporte. Facultad de
Medicina. Universidad de Barcelona.

2 Director de la Escuela de Medicina
de la Educacion Fisica y
el Deporte de Barcelona

CORRESPONDENCIA

J. Ribas. Centre de Valoracié Funcional.
Servei de Esports. Universitat de Barcelona.
Diagonal 695-701. 08028. Barcelona. Spain
e-mail: sesp@org.ub.es

* Estudio realizado gracias a una ayuda
de la Direccié General de I'Esport

N

15

<TRABA]OS ORIGINALES

APUNTS. MEDICINA DE L'ESPORT. 1%97; 128: 15-19

/

ABSTRACT. The purpose of this study is to compare the maximum ventilatory
responses and in the anaerobic threshold, produced with the use or not of clips in
highly trained subjects during an incremental exercise until exhaustion.

Sixteen ‘males, members of a top-competition Mountain Bike club participated in
the study, who performed two fitness trials on cycloergometers. The first trial
was conducted without clips while clips were used in the second with the SPD at-
tachment system (Shimano PD-M323). The two trials were separated by an inter-
val of between four and six days. An incremental protocol was used in both cases,
with 25-W increases every minute until exhaustion, maintaining a pedalling rate of
60 rpm. The height of the saddle was adjusted to 100% of the predetermined tro-
chanteric height for each cyclist, and remained constant in the two tests. The
length of the connectiﬁg rod remained unchanged at a value of 170 mm. The follo-
wing variables were evaluated throughout the entire exercise period: a) oxygen
consumption, VO, (ml-min’, y ml-Kg'-min* STPD), b) carbon dioxide production,
VCO; (ml-min-', STPD), c) ventilation, VE (I-min"', BTPS), d) respiratory quotient,
RER, e) heart rate HR (beat/min) and f) work, W (Watts). No significant differen-
ces were observed (P<<0.01) between the two tria's in any of the parameters stu-
died in either the anaerobic threshold or peak oxygen consumption. As a result of
the importance in the determination of the anaerobic threshold, new studies shall
have to be conducted to assess the influence of the rest of the kinematic variables
and the effects of posture on cycloergometers, in terms of both the maximum
oxygen consumption peak and the anaerobic threshold.
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RESUMEN. La finalidad del presente estudio es comparar las respuestas ventila-
torias maximales y en el umbral anaerébico producidas con la utilizacién o no de
calapiés en sujetos altamente entrenados durante un ejercicio incremental hasta la
extenuacion. Participaron en el estudio dieciséis varones componentes de un club
de Mountain-Bike de alta kcompeticién, tos cuales realizaron dos pruebas de es-
fuerzo sobre cicloergémetro. La primera prueba se realizo sin calapiés mientras
que en la segunda se utilizaron calapiés con sistema de fijacién SPD (Shimano PD-
M323). Ambas pruebas estuvieron separadas por un intervalo comprendido entre
cuatro y seis dias. En los dos casos se utilizd un protocolo incremental con au-
mentos de 25 W. cada minuto hasta la extenuacion, manteniendo una frecuencia
de pedaleo de 60 rp.m.

La altura del sillin se ajusté al 100 % de la altura trocantérea predeterminada para
cada ciclista y. fue mantenida constante en las dos pruebas. La longitud de la biela
se mantuvo fija con un valor de 170 mm. Se evaluaron las siguientes variables a
través de todo el periodo del ejercicio: a) consumo de oxigeno, VO, (ml-min" y
ml-kg'-min”, STPD), b) produccién de didxido de carbono, VCO; (mlmin”,
STPD), ¢) ventilacién,VE (L-rﬁin", BTPS), d) cociente respiratorio, RER, €) frecuen-
cia cardiaca FC (lat/min) y f} trabajo, W (watios). No se observaron diferencias
significativas ( P< 0.01) entre las dos pruebas en ninguno de los pardmetros estu-
diados tanto en el umbral anaerdbico como en el pico de consumo de oxigeno.
Debido a la importancia en la determinacién del umbral anaerébico; nuevos estu-
dios deberan ser realizados para valorar la influencia del resto de variables cine-
miticas y los efectos de la postura sobre cicloergémetro, tanto a nivel del pico de
consumo maximo de oxigeno como del umbral anaerdbico.

PALABRAS CLAVE: Pedaleo, Umbral anaerébico.
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INTRODUCCION

El uso del cicloergdmetro en la valoracién funcional del
deportista estd muy extendido, sobre todo en Europa, debido
a su fécil manejo, familiaridad con el ejercicio, facilidad para
la cuantificacién del trabajo externo y seguridad.! Por otro la-
do, el cicloergémetro ha constituido la base para el estudio de
los pardmetros fisiolégicos y biomecdnicos del ciclismo?,
mientras que otros autores han usado la simulacién del ciclis-
mo en carretera mediante la utilizacién de rodillos,***¢ o ta-
piz rodante’®.

No obstante, en la valoracién ergoespirométrica del de-
portista mediante cicloergometria, no suelen tenerse en cuen-
ta los factores biomecdnicos que afectan al pedaleo, ya sean
cinéticos ( rol de los diferentes musculos, fuerzas que acttian
sobre el pedal, manillar o sillin y fuerzas que actiian retardan-

do el movimiento) o cinemdticos ( dngulos articulares, veloci-

~ dad de pedaleo, movimiento del pie y longitud de la biela).

Hull y Gonzdlez (1990),” exponen una serie de variables
geométricas que afectan a la biomecdnica del ciclismo, como
son: la longitud del brazo de biela, altura del sillin, dngulo del
tubo del sillin, posicién longitudinal del pie sobre el pedal, y
elevacién de la articulacién del tobillo sobre el eje de giro del
pedal.

Durante ¢l pedaleo, la pierna pasiva, fuerza que se opone
al movimiento, debe ser elevada por la activa, en un intento
de eliminar estas fuerzas se utilizan calapiés y cinchas.

Lavoie y cols. (1978)" encuentran diferencias significati-
vas entre las medias de consumo méximo de oxigeno con ca-
lapiés 6 sin ellos (59 vs 53 ml-Kg'-min”). Mientras que otros
autores, no hallan dichas diferencias; asf, Bateman y cols.
(1981)" muestran la inexistencia de variaciones significativas
entre las medias de consumo médximo de oxigeno en el uso o
no de calapiés. Moffat y Sparling (1985)" no encuentran di-
ferencias estadisticamente significativas en la medida de con-
sumo mdximo de oxigeno y tiempo de “performance”, en
ocho individuos varones que utilizaron calapiés respecto a los
que no los utilizaron. Coyle y cols. (1988),"” en catorce ciclis-
tas de élite no descubren diferencias significativas en la res-
puesta metabdlica a trabajos de pedaleo subméximo con y sin
calapiés. Lafortune y Cavanagh (1983)" encuentran que los
calapiés permitfan alguna disminucién en el consumo de oxi-
geno y sugieren que podria ser debido a que los calapiés alte-
ran el esquema de participacién en la carga de los diferentes
miisculos. .

Davis y Hull (1981)?estudian la conexién entre el pie y
el pedal, observando que, si la conexién se realiza exclusiva-
mente a través de calzado de suela blanda, la fatiga ocurre rd-
pidamente ya que los tnicos musculos activos son los exten-
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sores de la pierna, esto ya fue argumentado por Houtz y Fis-
her (1959);** al afiadir calapiés se permite la participacién de
mas grupos musculares en el movimiento. Ericson y cols.
(1985)' encuentran mayor actividad eleccromiografica en
rectus femoris, biceps femoris y tibialis anterior, cuando se
utilizan calapiés y concluyen que estos mdsculos tiran del pe-
dal hacia arriba.

Hull y Gonzalez (1990)° estudian los efectos de la altura
de la plataforma del pedal sobre el movimiento total articular
con alturas de un rango entre +4 cm. La mayoria de los peda-
les comercializados poseen la plataforma del pedal por enci-
ma del eje del mismo, pero se pueden disefiar pedales cuya
plataforma coincida con el eje o esté por debajo del mismo.
La altura de la plataforma del pedal, conjuntamente con el
grosor de la abrazadera, grosor de la suela y la elevacién de la
articulacién del tobillo por encima de la planta del pie, deter-
minan la altura del tobillo por encima del eje del pedal. Se
observa que variaciones en la altura de la plataforma afectan
los picos de movimiento articular total en un 13%. Contan-
do el coste funcional derivado de los momentos de cadera y
rodilla, se ha encontrado que la altura de plataforma que mi-
nimiza el coste funcional es de +2 cm, no obstante para fre-
cuencias de pedaleo de 90 rpmy; la sensibilidad del coste fun-
cional para las variaciones en altura de plataforma es baja, in-
crementdndose esta al variar la frecuencia de pedaleo por de-
bajo o por encima de 90 rpm

La finalidad del presente estudio es comparar las respues-
tas ventilatorias maximales y en el umbral anaerébico produ-
cidas con la utilizacién o no de calapiés en sujetos altamente
entrenados durante un ejercicio incremental hasta la extenua-
cioén.

MATERIAL Y METODOS

Participaron en el estudio dieciséis varones componentes
de un club de Mountain-Bike de alta competicién, los cuales
no tomaron medicacién ni mostraron patologia que pudie-
ran impedir la correcta préctica deportiva. Las medias y des-
viaciones estdndar de edad, peso y altura de los individuos
fueron respectivamente: 27.0 +6.24, 74.90 +12.64, 173.88
£5.17. No se les permitié realizar esfuerzos 24 horas antes de
las pruebas, ni ingerir alimentos dos horas antes del test.

En todos los sujetos se midié la altura trocantérea , definida
como la distancia entre el punto superior del trocanter del fé-
mur y el plano de sustentacién, al igual que la altura del tobi-
llo, distancia existente entre el eje del pedal y el eje del tobillo.

La altura del sillin se determiné como la distancia entre la
parte mds superior del sillin y la parte mds superior de la pla-
taforma del pedal medida a lo largo del tubo del sillin; esta
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Valores de los diferentes pardmetros
ventilatorios en el umbral anaerdbico.

Tablal )

Sin calapiés Con calapiés
W (watios) 178,12 + 35,2 168,75 + 32,2
VO, (ml'min) 2339,93 + 4094 2138,56 + 309,8
YO, (ml'min" - Kg') 32,67 +70 2991 £57
VCO; (m'min-') 2101,56 + 405, 1953,31 + 356,8
RER 0,89 0,90
VE (L'min"') 46,75 £ 8,1 44,37 £ 8,5
FC 142,50 £ 14,1 136,25 % 14,1

medida se ajustd al 100 % de la altura trocantérea predeter-
minada para cada ciclista y fue mantenida constante en las
dos pruebas. La longitud de la biela se mantuvo fija con un
valor de 170 mm.

Se someti6 a los sujetos a dos pruebas de esfuerzo sobre
cicloergémetro Monark 818 equipado con manillar de carre-
tera. La primera prueba se realizé sin calapiés mientras que
en la segunda se utilizaron calapiés con sistema de fijacién
SPD (Shimano PD-M323). Ambas pruebas estuvieron sepa-
radas por un intervalo comprendido entre cuatro y seis dfas.
En los dos casos se utilizé un protocolo incremental con au-
mentos de 25 W. cada minuto hasta la exten/uacién, mante-
niendo una frecuencia de pedaleo de 60 rpm. Durante toda
la prueba los sujetos conservaron la posicién de “barra caida”.
En el ejercicio las respuestas ventilatorias y el intercambio de
gases fueron medidas respiracién a respiracién mediante un
sistema computerizado integrado (Medical Graphics). Los
sujetos respiraron a través de un neumotacdgrafo desechable
de baja resistencia (<1.20 cm H;O/l/seg.Hans Rudolph
7900) con un espacio muerto menor a 40 ml. El neumotacé-
grafo fue mantenido a una temperatura constante de 37°C.
La calibracién fue realizada por la introduccién de los valores
de voliimenes conocidos de aire ambiental. El andlisis de ga-
ses se efectud mediante un analizador de CO; con doble haz
de infrarrojos y con un analizador de O, de célula de zirco-
nio. Mezclas de gases de concentracién conocida fueron usa-
dos para la calibracién de los analizadores de gases. La fre-
cuencia cardiaca y el registro electrocardiogréfico fue monito-
rizada de modo continuo durante todo la prueba mediante
una derivacién CM 5 bipolar.

Se valoraron las siguientes variables a través de todo el pe-
riodo del ejercicio: a) consumo de oxigeno, VO, (ml-min™ y
ml-kg'-min"' , STPD), b) produccién de diéxido de carbono,
VCO; (ml-min’, STPD), ¢) ventilacién,VE (L-min", BTPS),
d) cociente respiratorio, RER, e) frecuencia cardfaca FC
(lat/min) y ) trabajo, W (watios).

APUNTS.

Valores de los diferentes parametros
ventilatorios en el pico de consumo de oxigeno

Tabla Il

J

Sin calapiés Con calapiés

W (watios) 312,50 £ 27.3 31562 % 23,9
VO, (mlmin”) 3.816,68 + 4709 3.676, 12 + 407,2
VO, (ml-min' - Kg') 53,08, 509+7,5
VCO; (mi-min") 4773,25 £ 665, 476181 + 5467
RER 1,25 0,1 1,29 £ 08

VE (L'min") 127,37 + 26,7 128,56 + 22,2
FC (lat - min) 187,75 + 8,6 188,62 + 7,

Se determind el umbral ventilatorio de forma computeri-
zada utilizando la metodologia descrita por Beaver y cols.
(1986)".

El andlisis estadistico se realizé mediante la diferencia en-
tre las medias para observaciones pareadas utilizando el pro-
grama informaético Microsta.

ResuLTADOS

Los resultados incluyen exclusivamente los valores obteni-
dos en el umbral anaerébico y en el pico de consumo de oxi-
geno. Las medias y desviaciones estdndar de las variables valo-
radas se muestran en Jas tablas I y II.

No se observaron diferencias significativas (P< 0.01) en
ninguno de los pardmetros estudiados tanto en el umbral anae-
rébico como en el pico de consumo de oxigeno. En el umbral
anaerdbico todos los valores de los pardmetros, exceptuando el
RER, fueron mayores en la prueba sin calapiés; mientras que el
pico de consumo de oxigeno mostré valores superiores en la
primera prueba exceptuando RER, W, VE y FC.

Las medias de las medidas de la altura del tobillo no varia-
ron significativamente entre las dos pruebas (10.26 = 1.3

vs5.10.50 = 0.7).

DiscuUsION

Varios autores muestran la importancia del umbral anae-
rébico y el consumo mdximo de oxigeno dentro de las carac-
teristicas fisioldgicas necesarias para un correcto rendimiento
en el ciclismo, asi, Hagberg y cols.(1978)" estudiaron en tres
ciclistas de clase nacional los valores de consumo méximo de
oxigeno; dichos valores fueron 71.6, 69.7, 69.5 ml-kg'-min’
siendo similares a los valores de otros ciclistas europeos. Coyle
1 cols. (1988)" estudiaron los factores de los que depende la
“performance” en catorce ciclistas de competicidn y observa-
ron que estuvo altamente relacionada con el consumo méxi-
mo de oxigeno en el umbral anaerdbico ldctico. Faria y cols.
MEDICINA DE
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(1989)" examinaron las caracteristicas fisiolégicas de quince
ciclistas de élite, durante una prueba incremental en cicloer-
gémetro. Obtuvieron un consumo mdximo de oxigeno medio
de 5.15 I'min" (75.5 mlkg'-min"), notablemente alto cuan-
do se compara con nuestra poblacién, la media del umbral
ventilatorio fue de 62.3 £ 4.3 mlkg'-min”, lo cual ocurrié al
83% del consumo mdximo de oxigeno, también considerable-
mente superior a nuestra serie, sugiriendo la importante con-
tribucién del umbral anaerébico en la “performance” del ci-
clista de elite. Coyle y cols. (1991)* en un test disefiado para
simular una prueba contrarreloj de 40 Km., concluyeron que
la potencia de trabajo mantenida durante una hora de test co-
rrelaciond positivamente con el consumo méximo de oxigeno
(l./min.) en el umbral anaerébico ldctico (r*=0.86).

Nuestro estudio muestra la inexistencia de cambios en los
pardmetros ventilatorios tanto a nivel del umbral anaerébico
como en el pico de consumo méximo de oxigeno mediante la
utilizacién o no de calapiés, coincidiendo parcialmente con
estudios previos. Asf, Bateman y cols. (1981)" estudiaron en
diecinueve varones no entrenados los efectos de la posicién
del manillar en “barra caida” y el uso de calapiés sobre el con-
sumo de oxigeno. Para ello realizaron pruebas maximales so-
bre cicloergdmetro en cuatro condiciones diferentes: estdn-
dar, con calapiés, posicién del manillar en “barra caida”, uso
de calapiés y posicién del manillar en “barra caida”, a demds
realizaron una prueba sobre tapiz. No se encontraron diferen-
cias significativas (P<0.05) en los valores maximos de ventila-
cibn, cociente respiratorio y tiempo de extenuacién, mientras
que la frecuencia cardfaca mdxima fue significativamente ma-
yor (P<0.05) en las pruebas con calapiés y con calapiés y po-
sicién del manillar en “barra caida”. Entre las pruebas realiza-
das en cicloergémetro el consumo de oxigeno mdximo no
mostré valores significativamente diferentes para <0.05.

Moffat y Sparling (1985)" no encontraron diferencias es-
tadfsticamente significativas en la medida de consumo méxi-
mo de oxigeno en ocho individuos varones que utilizaron ca-
lapiés respecto a los que no los utilizaron ( 62.4 + 5.4 ml-kg
Lmin" vs 60.4 + 5.5 ml-kg"-min"). Del mismo modo Coyle y
cols. (1988)" tampoco observan diferencias en la respuesta
metabdlica de catorce deportistas al realizar una prueba in-
cremental, con y sin calapiés.

Por otro lado Lavoie y cols. (1978)" investigaron el uso
de calapiés y cinchas durante cicloergometria encontrando
diferencias significativas (P<0.05) entre las medias de consu-
mo méximo de oxigeno utilizando calapiés o sin ellos (59 vs
53 ml-Kg '-min™). Los autores sefialan que el aumento en el
consumo mdximo de oxigeno debido a la utilizacién de cala-
piés y cinchas se producirfa por un aumento en la utilizacién
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de la musculatura de las piernas. Lafortune y Cavanagh
(1983)™ estudiaron la efectividad y eficiencia durante el pe-
daleo en dos poblaciones con dos diferentes interfases entre el
zapato y el pedal, una consistia en pedal de caucho con zapa-
tillas de suela de piel y la otra con un pedal metdlico conven-
cional con cinchas y calapiés. Observaron que no existfan di-
ferencias entre la orientacién del pedal en los dos grupos de
sujetos, aunque la fuerza normal fue mayor en el primero de
los casos, mientras que la tangencial lo fue en segundo. Se
observé que el sujeto atin empuja hacia abajo el pedal duran-
te la fase de recuperacién, lo cual indica que bajo las condi-
ciones estudiadas parte del impulso propulsivo es utilizado
para levantar la pierna de recuperacién. El consumo de oxige-
no, obtenido en bicicleta aproximadamente a 155 watios y
60 rpm., fue significativamente menor al utilizar cinchas y
calapiés que sin ellos (2.03 I-min™ vs 2.08 l-min™'), aunque no
existieran diferencias significativas en Indice de efectividad,
lo cual podria explicarse por el hecho de que en el pedaleo sin
calapiés se precisa una cantidad extra de energfa muscular pa-
ra que el pie no se resbale del pedal.

Los calapiés utilizados en nuestro estudio difieren de
las cinchas y calapiés tradicionales, no obstante, Okajima
(1990)* estudié, las variaciones biomecdnicas y fisiolégicas
producidas por el uso de tres tipos de pedal: SPD (Shimano
Pedaling Dynamics), calapiés con cinchas y pedal sin cinchas
ni calapiés. No se observaron diferencias significativas en el
consumo méximo de oxigeno y frecuencia cardiaca entre los
diferentes tipos de pedal mientras los corredores se ejercita-
ban entre el 60 y el 80 % de su consumo méximo de oxigeno.

Cabe resefiar importantes diferencias metodoldgicas en
los estudios antes citados. Asi, las pruebas fueron maximales
y realizadas en cicloergémetro, exceptuando Lafortune y Ca-
vanagh (1983)" que utilizan una potencia constante de 155
watios, realizando la prueba sobre bicicleta convencional. La
poblacién es de ciclistas de competicién, salvo los estudio de
Bateman y cols.. (1981)," Lafortune y Cavanagh (1983),"
Lavoie y cols (1978), estos ultimos utilizaron dos grupos de
diez varones, diez de los cuales fueron ciclistas de competi-
cién y diez estudiantes de educacién fisica. La inexistencia de
cambios ventilatorios en la poblacién de ciclistas de competi-
cién podria explicarse por una mayor adecuacién técnica del
pedaleo, que les permitirfa una superior duracién de la fase
propulsiva, incluso sin calapiés, y evitando que el movimien-
to de la biela comprendido entre 180 y 360 grados sea reali-
zado en su totalidad por la pierna propulsiva.

Se observan, también, diferencias en las cadencias de pe-
daleo utilizadas, 60 rpm. [Lavoie y cols. (1978)," Lafortune y
Cavanagh (1983)"] y 75 rpm. [Moffat y Sparling (1985),”
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Coyle y cols. (1988)"]. Por otro lado, todos los estudios cita-
dos, a diferencia del nuestro, muestran valores ergoespiromé-
tricos, maximales o submaximales, sin valorarse los resultados
obtenidos en el umbral anaerébico.

CONCLUSIONES

Puesto que ya hemos sefialado la importancia de la deter-
minacién del umbral anaerdbico particularmente en los ci-
clistas y en los deportistas en general; nuevos estudios debe-

CTRABAJOS ORIGINALES

rdn ser realizados para valorar la influencia del resto de varia-
bles cinemdticas (frecuencia de pedaleo, dngulos articulares,
longitud de biela...) y los efectos de la postura sobre cicloer-
gémetro (altura del sillin, posicién de las manos...), tanto a
nivel del pico de consumo mdximo de oxigeno como del
umbral anaerdbico.
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