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RESUM. S’ha realitzat un estudi dels nivells d’acid lactic en 33 corredors de ma-
ratd de diferents rendiments al finalitzar la prova (42.195 m). En general, no s’han
apreciat diferéncies significatives dels valors d’acid lactic després de la prova, pero
si en els que van realitzar un millor temps.

Un estudi correlacional de diferents variables: anys d’entrenament, hores d’entre-
nament setmanal, millor marca personal, temps real en la maraté i concentracié
de lactat, mostren correlacions significatives:

* Anys d’entrenament — millor marca en maraté: r = -0,38

* Anys d’entrenament — nivells de lactat: r = 0,34

* Millor marca en maratd — hores setmanals d’entrenament: r = -0,44
* Nivells de lactat — hores setmanals d’entrenament: r = 0,52

* Millor marca - nivells de lactat: r = -0,30

La carrera de maratd i el temps emprat esta relacionat a un major nombre d’ho-
res d’entrenament setmanal i als anys d’entrenament.

PARAULES CLAU: Maraté, acid lactic, correlacions, entrenament, rendiment..

SUMMARY. A study on the lactic acid levels has been done in 33 marathon run-
ners of different performances at the end of this race (26 miles 385 yards). Signifi-
cant differences of lactic acid values after the race have not been detected. Howe-
ver, major values have been detected in those who had a better performance.

A correlation study of different variables ~training years, weekly training hours,
best personal record, real time in the marathon and lactate concentration- shows
significant correlations:

* Training years — best record in marathon: r=-0.38

* Training years — lactate levels: r=0.34

* Record in marathon — weekly training hours: r=-0.44
* Lactate levels - weekly training hours: r=0.52

* Record ~ lactate levels: r=-0.30

The marathon and the execution time are related to a higher number of weekly
training hours and to training years.

KEY WORDS: marathon, lactate acid, correlation, training, performance.
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INTRODUCCIO

La carrera de maratd és una prova atlética que exigeix la
utilitzacié constant d’almenys el 85-90% de la capacitat
aerdbica maxima.!?

Aquest valor acostuma a relacionar-se amb el consum ma-
xim d’oxigen i sén valors en torn al llindar anaerdbic. El calcul
del llindar anaerobic, relacionat amb la velocitat de carrera, és
el parimetre que, entre altres, ajuda a millorar el rendiment i
que alguns autors xifren en uns 4 mMol./l. d’acid lactic.®™

La concentraci6 d’acid lactic a la sang durant una carrera
de maraté sha d’entendre com un valor que representa la
participacié percentual de la via aerdbica i/o anaerdbica®? i
que es manté durant un llarg perfode de temps, sense com-
portar un augment en el deute d’oxigen.

Diversos autors consideren els nivells de lactat elevats com
un mecanisme d'urgéncia, després de superar els mecanismes
oxidants, en esforcos de considerable intensitat. Les variacions
en la concentracié de lactat poden modificar-se mitjangant la
practica d’exercicis de llarga durada, poden variar d’uns sub-

. jectes a uns altres,% perd la relacié del llindar anaerdbic i el

VO, mix. es molt similar en corredors joves i grans ben entre-
nats.®

Lentrenament de resisténcia produeix una millora en la
capacitat de treball entesa com variacions de la velocitat de
catrera, per a una mateixa concentracié de lactat."® La re-
sisténcia aerobica de llarga durada depen del consum maxim
d’oxigen i del percentatge d’utilitzacié. Com a promig pot
mantenir-se al 75% durant un perfode aproximat de 90-120
minuts i al 97% durant uns 20-30 minuts."®

Quan els esforcos aerdbics de llarga durada es mantenen
molt temps, la utilitzacié d’hidrats de carboni minva respecte
a la utilitzacié dels acids grassos.'® La determinacié dels ni-
vells de lactat a la sang en les competicions permet controlat
la intensitat de l'esfor¢. Tot aixd, juntament amb les proves
de valoraci6, tant en el laboratori com en el camp, és de gran
ajut pels entrenadors i fisidlegs de I'esport.

Kumagai® en un estudi en corredors de mitja distancia
relaciona més la marca obtinguda amb el valor percentual del
llindar anaerdbic, respecte al consum maxim d’oxigen, que
amb el valor absolut de VO, max.

En maratonians, TOBLA (onset blood of lactate acumu-
lation) es trobava entre un 81 1 94% del VO, max (valor
mig de 86,6%).%61 El valor de la velocitat de carrera a O-
BLA s’ha relacionat amb el rendiment en la carrera de mara-
t6.%% En la maratd, el concepte de llindar anaerdbic té gran
importancia per a la determinacié del ritme de carrera i de
carregues d’entrenament, i aixd es valora en el laboratori
amb les proves ergometriques esglaonades amb determina-
cié de lactats, tests de camp i nous conceptes com el de
maxlass.®
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Actualment, la valoracié dels nivells de lactat i, en con-
cret, la valoracié del llindar metabolic del lactat ha assolit
una notable repercussi6 pel que fa a la regulacié de entrena-
ment i a 'adequacié de les carregues d’entrenament.™

OBJECTIUS

I. Realitzar un estudi de camp per a mesurar les concentra-
cions de lactat total en sang, durant els 3 primers minuts
després de finalitzar la prova de maraté.

II. Determinar la variacié i les diferéncies de les concentra-
cions de lactat segons el nivell esportiu i el temps realitzat.

III. Establir correlacions estadistiques per tal de relacionar les
diferents variables que poden influir en 'entrenament i la
preparacié de lesportista (hores d’entrenament setma-
nals, nombre de maratons corregudes, temps de la millor
maraté i temps de actual maratd).

IV. Intentar determinar els nivells de lactat que poden orien-
tar Uentrenament del maratonia.

MATERIAL | METODES

*  Cotd, llancetes, tubs capil-lars heparinitzats, micromos-
_ tres de sang total (25 microlitres).
¢ YSI 1500 Lactate Analizer (Radiometer, S.A.).
* Anilisi de la concentracié de lactat per metode enzimatic,
amb calibracions entre rang de 0 a 30 mMol/l.

Subjectes

33 atletes maratonians participants en la maraté popular
Los Pacos, de Fuengirola (Malaga), uns escollits voluntaria-
ment a [arribada a la meta per sol-licitud verbal i amb con-
sentiment per escrit; altres, que el dia abans de la prova sels
va informar de 'estudi, del seu protocol, dels seus riscos i de
la possibilitat de contixer el seu resultat i el seu significat en
relacié amb el seu control d’entrenament.

Tots els subjectes estudiats sén homes degut a la baixa
participacié femenina en aquest maraté. Només una de les
dones es va oferir per a I'estudi, perd les seves dades es van
descartar per a no alterar Panalisi estadistic.

Es van establir els diferents grups d’estudi:

Grups d’estudi temps d’arribada (hores) n
1 222 -246 8
] 247 - 3.00 I
I 3.01-3.30 11
1\ 3.30-345 3

Enquesta al maratonia:

ITEMS
e hores d’entrenament setmanals
* anys d’entrenament
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* temps de la millor maraté
* temps de l'actual maraté
¢ nivell de lactat (mMol/]) al final de la maraté

Métode

Es va realitzar un estudi de camp, mesurant les concentra-
cions de lactat en sang total, extreta del 16bul de l'orella, du-
rant els 3 primers minuts després de finalitzar la prova de
maraté (42.195 m), per tal de poder mesurar, aixi, la maxima
concentracié d’acid lactic i conixer “I'ambient metabolic” en
el qual els corredors acaben una prova de llarga durada i mo-
derada intensitat.

Es important considerar que aquestes extraccions es van
realitzar en subjectes que es caracteritzaven per haver realitzat
una prova en alguns casos competitiva i en altres popular o
participativa.

Analisi estadistica:
Analisi de la variancia entre grups d’estudi i de les correla-
cions entre els parametres de 'enquesta i els nivells de lactat.

RESULTATS

A la taula 1 es mostren els valors mitjos i SD dels anys
d’entrenament (8,1 anys), hores d’entrenament setmanal
(10,7 hores), temps mig de la maraté (3,01 hores) i valor mig
del lactat (4,71 mMol/l) dels 33 individus estudiats.

Taulal )
Variable n Mitja Std. Dev. Minim Maxim
AE 33 8.12 6.30 1.00 30.00
HES 33 10.69 5.02 3.50 20.00
MM 33 174.72 19.81 139.00 222.00
TR 33 181.09 20.52 142.00 222.00
LACT 33 4.71 1.80 222 9.39
Variables Unitat
Anys d’entrenament (AE) anys
Hores d’entrenament setmanals (HES) hores
Millor marca personal (MM) min.
Temps real maraté (TR) min.
Concentracié de lactat (LACT) mMolfi.
Taula It ) Nivells de lactat per grups
Grups d’estudi lactat mMol/l

1 578 £2.56

Il 4.01 £ 1.35 B

n 501 £135 |

v 3.29 34l 3
No existeixen diferéncies significatives entre els grups d’estudi, en el nivell mig de
lactat, al final de la prova, essent més importants en el grup |
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Taula il Nivells de lactat per grups

Coef. Corr. A B C D
A —
B -0,38 —
C 0,34 —0,30 —
D -0,44 0,52 —

Lanalisi correlacional demostra que existeix relacié entre
els parametres segiients:

A. anys d’entrenament

B. millor marca

C. major produccié de lactat

D. hores d’entrenament setmanals

de la segiient forma: tots ells estadisticament significatius
p< 0,05

Taula IV

Anys i hores setmanals d’entrenament
(Valors mitjos)

Grups d’estudi Anys d’entrenament  Hores set. entren.

I 9.62 14.87 (¥

] 7.27 9.22

il 545 9.45

v 9.33 8.33
(*=p<001)
La quantitat d’hores d’entrenament del grup | presenta diferéncies estadisticament
significatives (p<0,01) respecte a altres grups.

Els coeficients de correlacié sén significatius per a un ni-
vell de confianga del 95% (p < 0,05).
* Anys d’entrenament — millor marca en maraté: r = 0,38

* Anys d'entrenament — nivells de lactat: r = 0,34

* Millor marca en maraté — hores setmanals d’entrena-
ment: r = 0,44

»  Nivells de lactat — hores setmanals d’entrenament: r = 0,52

* Millor marca — nivells de lacrat: r = 0,30

Discussio

Els valors de lactat encara sense presentar DES mostren
certes variacions, sobretot en el grup I, respecte del demés.

Els valors mitjos de I'estudi constaten i concorden amb
els valors descrits per Heck i Mader,®'? que propugnaven va-
lors al voltant dels 4mMol/l, com valors sostenibles de lactat
sense que hi hagués una participacié del metabolisme ana-
erdbic i que, segons I'entrenament, aquests valors podien va-
riar notablement entre subjectes més o menys entrenats."®

Ajxd no pot fer que es generalitzin els valors de lactat per a
cada tipus d’esportista i sha d’anar vers la individualitzacié a
MEDICINA DE
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Thora dobtenir els nivells de lactat per comprendre millor
I'entrenament i el rendiment.®'®

La carrera de marat6 es considera un tipus de modalitat es-
portiva en la qual el rendiment pot estar influit per molts fac-
tors, no només els intrinsecs a atleta, siné els de tipus extrin-
sec com [alimentacid, el descans abans de la prova, el nivell de
la prova, el tipus de recorregut, la climatologia, etc.

Els valors d’acumulacié de lactat en una prova incremental
maxima esglaonada es troben entre els 8-12 mMol/1* i, en el
nostre estudi, es troben valors que van des de 3,29 fins 5,78
mMol/L

Altres autors, com Chavarren,” han valorat lactats en pro-
ves de duatlé d’una durada de 60-70 minuts, i han trobat va-
lors estables després dels primers 30 minuts de prova (primer
segment de la cursa) dentre 4 i 8 mMol/,, fins el final de la
prova, essent valors similars als nostres i depenent del nivell es-
portiu dels atletes i del tipus de prova.

Altres autors han trobat estats estables de lactat en ciclistes
molt entrenats, al voltant de 9 mMol/], en exercicis de llarga
durada.”

En el nostre estudi, es troben relacions entre el lactat final 1
el temps en la prova, i no es aix{ en el treball amb atletes de
duatlé.®

La relacid inversa entre la millor marca-nivells de lactat: r =
-0,30, indica l'existéncia d'una dependéncia entre el rendiment
esportiu (temps de la prova) i el nivell de lactat. Els anys d’en-
trenament es relacionen amb la millor marca en la maraté (¢
=-0,38), indicant que a major entrenament menor temps d’e-

xecuci6 de la maraté. Aixi mateix, els anys d’entrenament tam-
bé es relacionen amb uns majors nivells de lactat que indiquen
una més gran tolerincia per part de Porganisme entrenat (r =
0,34). També es relacionen els nivells de lactat amb les hores
setumanals d’entrenament (r = 0,52), potser pel mateix raona-
ment."? Maassen® no troba relacié amb el nivell de lactacila
carrega de treball de I'atleta respecte al seu nivell de resisténcia.

Aixd s'explicaria per la variacié a la qual poden veure’s sot-
mesos els nivells de lactat, pel que fa a la seva mesura, als ni-
vells de glucogen muscular i als nivells d’acids grassos circu-
lants que inhibeixen la glucolisis.®®

La millor marca en maraté es relaciona amb un major
nombre d’hores setmanals d’entrenament: r = -0,44. Els mi-
llors rendiments actualment s'aconsegueixen amb moltes ses-
sions d’entrenament tant en volum com en intensitat. Aix{
mateix, la millor marca (menor temps) es relaciona també
amb nivells de lactat superiors (r = -0,30) la qual cosa indica
una major preponderancia de la via anaerdbica en subjectes
que realitzen millors temps. Chavarren i cols.,”’ no troben cap
relacié entre aquests dos parametres en un estudi en duatletes.

CONCLUSIONS
Lentrenament esportiu en maraté esta relacionat amb:
un major nombre d’hores d’entrenament setmanal;

els anys d’entrenament;
uns majors nivells de lactat;

W N

una millor marca.
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