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PARAULES CLAU Resum

Son; Introduccio: L'objectiu de l"estudi fou avaluar el son, els ritmes circadiaris i ’estat neu-
Rendiment esportiu; rocognitiu d’esportistes d’alt rendiment durant el periode habitual d’entrenament, com-
Fatiga; peticions i estudis.

Somnoléncia; Material i metode: S’avalua un equip de 12 jugadores (dones, 15-17 anys) de basquet
Ritmes circadiaris; d’alt rendiment, concentrat en una residéncia d’esportistes. S’estudia el son mitjancant
Entrenament invisible polisomnografia, els ritmes circadiaris mitjancant sensors de monitoratge circadiari am-

bulatori, i ’estat neurocognitiu mitjancant una bateria de questionaris.

Resultats: Les esportistes dormen 6:57 + 0,02 h; ’activitat nocturna, del 201,1 + 33,7%,
se situa per damunt de la normalitat (65-135%); la regularitat d’horaris, d’un 72,6 + 9,2%,
també esta fora del rang normal (75-125%). La profunditat del son, del 85,1 + 2,6% (valors
normals entre 85-100%), és reduida, i la temperatura periférica elevada durant el dia, de
33,4 + 0,9 °C (valors normals entre 31-33 °C), indica somnoléncia.

Conclusions: Les esportistes del nostre estudi dormen menys hores de les necessaries, la
qualitat del son és baixa, degut a la fatiga muscular i a uns mals habits, i els horaris irre-
gulars deterioren el sistema circadiari. Tot aixo influeix en el rendiment, tant fisic com
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mental. Es basic conscienciar el col-lectiu, amb tots els estaments implicats, de la im-
portancia de millorar aquests habits de son a fi de mantenir el rendiment fisic optim.
© 2017 FC Barcelona. Publicat per Elsevier Espana, S.L.U. Tots els drets reservats.

Do elite athletes sleep well?
KEYWORDS
Sleep; Abstract
Sports performance; Introduction: The objective of the study was to evaluate sleep, circadian rhythms and
Fatigue; neurocognitive status of high performance athletes during the usual period of training,
Sleepiness; competitions and studies.

Circadian rhythms;
Invisible training

Material and method: A team of 12 high-performance basketball players (women, 15-
17 years old) concentrated in a sports residence was evaluated. Sleep was studied through
polysomnography, circadian rhythms using ambulatory circadian monitoring sensors, and
neurocognitive status using a battery of questionnaires.

Results: Athletes sleep 6:57 + 0.02 h, nocturnal activity of 201.1 + 33.7% is above normal
range (65-135%), regularity of schedules, 72.6 + 9.2% is also out of range (75-125%). The
sleep depth of 85.1 + 2.6% (normal values between 85 and 100%) is reduced, and the
peripheral temperature during the day, of 33.4 + 0.9 °C (normal values between 31 and
33 °C), indicates drowsiness.

Conclusions: Our sample of athletes sleep less than the necessary hours, their sleep
quality is low due to muscle fatigue and poor habits, and their irregular schedule
deteriorates the circadian system. All of this influences both physical and mental
performance. It is essential to raise awareness of the importance of improving these

sleep habits in order to maintain optimum physical performance.
© 2017 FC Barcelona. Published by Elsevier Espana, S.L.U. All rights reserved.

Introduccio

L’evidéncia cientifica demostra que un dels principals fac-
tors que influeixen en el rendiment esportiu és la qualitat i
la quantitat d’hores que dormen els esportistes'.

El desenvolupament i el rendiment esportius es basen
principalment en Uentrenament, tot i que també son im-
portants altres factors d’«entrenament invisible». Aquests
factors inclouen la recuperacio fisica, la preparacio psicolo-
gica, la nutricio i també el descans. Un son adequat juga un
paper molt important en el rendiment esportiu i en la recu-
peracio fisica, fisiologica i metabolica, alhora que també
garanteix un bon estat cognitiu i animic.

Tanmateix, la propia disciplina dels esportistes porta im-
plicita una reduccioé de les hores de son, problemes de la
qualitat del descans i un deteriorament dels ritmes circadi-
aris¥¢. Els horaris d’entrenament, les competicions i l’es-
trés i ’ansietat que comporten, ’alt grau d’esgotament fi-
sic i el sobreentrenament afecten el descans. Aquest
desgast i la mala qualitat del son impedeixen la reparacio
necessaria, que afecta la recuperacio fisica i mental.

Nombroses publicacions estudien com la manca de des-
cans afecta la recuperacio i el rendiment fisic. Skein et al.”
associen la manca de son a una reduccié dels nivells de
glucogen muscular, i com a conseqiiéncia, amb un menor
rendiment en competicions esportives realitzades; VanHel-
der et al.® insisteixen en la relacio entre la privacio del son
i un augment de la demanda metabolica i un major consum
energetic. De la mateixa manera, la recuperacio es torna
menys efectiva degut a un augment del consum energeétic i
la demanda metabolica®™. Finalment, també s’ha relacio-

nat la falta de son amb el factor més important de risc de
patir lesions, augmentant el risc de lesi6 1,7 vegades, se-
gons un estudi realitzat amb 160 esportistes adolescents'".

Els ritmes circadiaris estan determinats genéticament
per la naturalesa de cada individu, i influeixen en la varia-
bilitat del rendiment durant el dia'. Es molt important pre-
servar els ritmes circadiaris per conservar [’equilibri home-
ostatic, que esta relacionat directament amb les funcions
mentals i fisiques, la funcié cardiovascular, la temperatura
central o el metabolisme. Caldria adaptar els horaris d’en-
trenament al cronotip de cada esportista.

La influencia de la manca de descans no és menys impor-
tant en Uestat animic i cognitiu. La relacié amb la percep-
cio de fatiga, la resisténcia a U’estres, la capacitat de tre-
ball, el temps de reaccid i la concentracio es veu afectada
per la manca de son'.

Un treball directament relacionat amb aquest estudi fou
publicat per Mah et al.™. En aquest s’hi estudia l’efecte de
’extensid del son sobre el rendiment d’un equip de juga-
dors de basquet de la Universitat d’Stanford. Amb una du-
rada de 7 h i 45 min, mitjana inicial, a les 9 h i 15 min,
s’observaren millores significatives en totes les proves de
rendiment esportiu: més rapidesa en la cursa cronometra-
da, una major precisio en tirs lliures a la cistella i triples,
juntament amb una millor valoraci6é subjectiva del rendi-
ment esportiu. De la mateixa manera, en diferents tests les
jugadores van expressar nivells més baixos de somnoléncia
(test d’Epworth), un millor perfil d’humor, menor fatiga i
major vitalitat (test de POMS), juntament amb una disminu-
cio del temps de reaccio (test PVT).

Aquest article estudia el son d’un equip femeni de bas-
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quet d’elit, abordant novament ’estudi del son per aportar
més dades cientifiques sobre la qualitat i la quantitat del
seu descans. Per primera vegada, s’analitza el son objecti-
vament mitjancant un monitoratge circadiari ambulatori
(MCA). Aixo ens permet analitzar objectivament les hores
de son, la seva qualitat, els desvetllaments nocturns, els
habits quotidians, la temperatura corporal i els ritmes cir-
cadiaris, entre altres parametres. A més, es va utilitzar una
bateria de qliestionaris per avaluar les condicions neuro-
cognitives de les participants.

Les dades obtingudes permetran conéixer les hores de
son i la qualitat del son. També es podran detectar possibles
patologies, avaluar els habits del son i la influéncia de ’en-
torn per a una bona qualitat del descans.

Material i métode

Es realitza un estudi observacional d’un equip de 12 juga-
dores (dones de 15 a 17 anys) de basquet d’alt rendiment
(amb el consentiment signat dels seus pares o tutors), con-
centrat en una residéncia d’esportistes (Residéncia Blume,
Esplugues de Llobregat). S’estudia el son de cada partici-
pant mitjancant polisomnografia durant una nit, a les habi-
tacions habituals de la mateixa residéncia. També es van
estudiar el seus ritmes circadiaris amb sensors de cronobio-
logia, que portaven com a rellotge durant les 24 hores del
dia, durant 7 dies d’activitat habitual. Finalment, s’utilitza
una bateria de qliestionaris per avaluar !’estat psicologic i
neurocognitiu de les participants.

Polisomnografia

El registre de la polisomnografia (Clinica de Suefo Dr. Esti-
vill, Barcelona) es realitza durant una nit normal del sub-
jecte a la seva habitacié habitual (residéncia d’esportis-
tes); s’analitza ’arquitectura del son de cada participant
per detectar possibles patologies del son que poguessin in-
terferir el repos nocturn dels subjectes (apnea/hipopnea,
moviments periodics de les extremitats o parasomnia).

L’activitat cerebral es va registrar mitjancant eléctrodes
de contacte, seguint les técniques establertes per I’Ameri-
can Academy of Sleep. L’activitat electromiografica (EMG)
es mesura aplicant electrodes a la regié submentoniana i als
mUsculs tibials anteriors. S’utilitza un sensor de posicio cor-
poral. També es registra el ritme cardiac. Els moviments
oculars (EOG) es mesuraren mitjancant dos electrodes si-
tuats prop dels ulls. S’utilitzaren resisténcies termiques de
nas i boca i un transductor de pressio, aixi com tires d’in-
ducci6é abdominal i toracica per analitzar la dinamica respi-
ratoria. El flux nasal i la saturaci6 d’oxigen de la sang (Sa0,)
es mesuraren per oximetria de pols. Les dades polisomno-
grafiques van ser adquirides simultaniament a través de
15 canals diferents a 30 s per pagina, durant 8 h.

Estudi circadiari

Els ritmes circadiaris i el cicle del son/vigilia de les partici-
pants es van estudiar amb un dispositiu de monitoratge cir-
cadiari ambulatori (MCA) (Kronowise®, Chronolab, Universi-
tat de Mdrcia) multicanal, que consisteix en: a) un rellotge

de polsera que inclou un sensor de temperatura (Ther-
mochron® iButton DS1921H, Dallas, Maxim) per registrar la
temperatura distal del cos (°C) com a indicador indirecte de
somnoléncia®™ i un sensor de temperatura ambient (Hobo®
PendantTemp/Light Data Logger) (°C) i sensor de llum (lx);
b) un actimetre (Hobo® Pendant G Acceleration Data Log-
ger) com a bracalet que registra ’acceleraciéo (m/s?) i la
posicid estatica (°) en tres eixos, per avaluar els ritmes de
repos/activitat.

Els sensors es van portar les 24 h del dia, durant 7 dies,
amb habits diaris normals. Les variables de posicio, activi-
tat i llum es van registrar cada 30 s i la temperatura corpo-
ral es va registrar cada 10 min.

Les dades s’analitzaren mitjancant el programari Circadi-
anware® (Chronolab, Universitat de Murcia), i es mostra la
mitjana de la temperatura corporal individual, la llum i els
parametres d’activitat durant els 7 dies, i es van comparar
amb els valors estandard d’una poblacié normal.

El calcul algoritmic de temperatura corporal (T), activi-
tat motora (A) i posicié (P) dona com a resultat la variable
integrada TAP'¢; es tracta d’una estimacio del nivell d’acti-
vacio que permet inferir periodes de son o vigilia. Els nivells
de TAP elevats corresponen a baixes temperatures corpo-
rals, amb alts valors d’activitat i posicio, que representen
periodes amb un alt nivell d’activitat fisica i mental (vigi-
lia). Un nivell de TAP baix correspon als nivells d’alta tem-
peratura i baixos nivells d’activitat i posicid, que son valors
tipics del son.

L’analisi de les dades registrades pels sensors ofereix un
ventall d’indicadors sobre el son i els ritmes circadiaris: ho-
res de son, temperatura mitjana durant la nit, com a indi-
cador de profunditat del son, temperatura mitjana durant
el dia, indicador de vigilia o somnoléncia, activitat durant
la nit, com a indicador del fraccionament, profunditat del
son, els habits habituals per avaluar els ritmes circadiaris,
’estabilitat interdiaria (El), associats a la regularitat del
cicle de son i vigilia, entre diferents dies, la fragmentacio
intradiaria (Fl) de les variables registrades, ’amplitud in-
terdiaria (Al) segons el contrast de les variables entre la
vigilia i el son, i el funcionament circadiari del cicle de vi-
gilia/son (CFl) com a valor global de la robustesa dels rit-
mes circadiaris.

Bateria de qiiestionaris

Les participants van completar la seglient bateria de ques-
tionaris: es mesura el nivell de somnoléncia subjectiva,
mitjancant el test de somnoléncia Epworth', que utilitza
una escala entre 0 a 24, essent el 9 el valor que mostra la
maxima normalitat. L’escala matutina composta (EMC)*®
mesura el cronotip o el perfil genéticament determinat per
a ser vesperti o matuti que condiciona el rendiment fisic de
cada esportista en els horaris de l’entrenament. Les fun-
cions executives s’avaluaren utilitzant el test de Senders
TESEN (JA Portellano, R. Martinez Arias, TEA ediciones, Ma-
drid), questionari estandarditzat derivat de la TMT', que es
basa en la capacitat de planificacid visual. Es mesura el
temps de realitzacio i la quantitat d’errors comesos.

Es realitza el perfil d’estats d’humor (POMS)® per deter-
minar els 7 perfils: tensio, depressio, enuig, vitalitat, fati-
ga, confusio i sociabilitat. Aquesta eina és ampliament uti-
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Taula 1 Mitjana i desviacio estandard dels parametres
polisomnografics durant U’estudi del son d’una nit de les
participants sense patologia associada

Parametres polisomnografics Resultats (mitjana) DE

Temps total de son (h) 6,71 2,01
Eficiéncia del son (%) 95,20 25,71
Desvetllaments (n) 6 3,39
Latencia del son (min) 19,00 13,56
Fragmentacio (%) 15,90 4,88
REM (%/TST) 23,90 7,28
Fase 1 (%/TST) 3,70 1,78
Fase 2 (%/TST) 48,10 13,60
Fase 3 (%/TST) 24,60 7,06
Arousals (n) 67 22,64

litzada a ’ambit esportiu, en que s’observa que els estats
d’anim negatius son més reduits en comparacié amb la po-
blacié normal, mentre que el vigor és més elevat?'. Aquest
perfil, caracteristic dels esportistes, segueix el denominat
model Iceberg, que es veu afectat pel sobreentrenament i
la fatiga?.

Resultats

La mitjana d’edat de les participants de U’estudi fou de
16 + 0,8 anys, amb un pes mitja de 69 + 7,1 kg, 185 + 6,1 m
d’alcada i un IMC de 20,7 + 1,1.

Segons els resultats del qliestionari del cronotip CMS,
s’observa que 6 jugadores tenien el perfil matuti (barem
entre 36-55), 2 tenien un perfil vesperti (barem entre 13-
26), mentre que les altres tenien un cronotip intermedi. El
quiestionari de somnoléncia d’Epworth dona una puntuacio
subjectiva mitjana de somnoléncia de 9 (valor limit de la
normalitat), mentre que el 54% dels subjectes declararen
que tenien excés de son (amb una puntuacié superior a 9).
Durant 'estudi s’observa un nivell de lesions elevat, i que
aquestes lesions afectaven el 75% de les participants.

Resultats de la polisomnografia

Els estudis de polisomnografia detectaren un registre pato-
logic a causa de ’insomni psicofisiologic (cas 1), un cas
d’hipopnea postural (cas 6) i un cas de moviments excessius
de les extremitats (mioclonia, cas 12). A la taula 1 es mos-
tren els valors mitjans obtinguts dels 9 registres normals:
’estructura del son segons els percentatges de les diferents
fases del son es troba dins dels limits de la normalitat, tot i
que la durada mitjana total del son fou curta, amb un alt
nivell de laténcia i un nombre d’arousals (o microdesper-
tars) excessiu.

Resultats de I’estudi circadiari
L’enregistrament diari, durant 7 dies, de les variables T, A,

TAP del son i la llum proporciona informacié sobre el nom-
bre d’hores que dormen i la profunditat del son. També

s’observen els ritmes circadiaris de vigilia/son, segons la
regularitat dels seus habits. Els resultats també es van com-
parar amb els corresponents a una poblacié normal, mitjan-
cant la representacio6 grafica de les mitjanes setmanals de
les variables.

La figura 1 mostra un exemple d’aquest tipus de registre.
Les hores de son, durant els diferents dies, son irregulars, a
causa dels mals habits. Hi ha un alt nivell d’activitat al prin-
cipi de la nit a causa de la dificultat d’agafar el son, i la
temperatura elevada durant el dia és un reflex de la somno-
léncia.

La taula 2 mostra els resultats dels estudis circadiaris de
totes les participants, juntament amb la mitjana de cadas-
cun dels parametres calculats. En general, s’observa que el
nombre d’hores dormides durant tota la setmana (7:35 h) és
inferior a les necessitats, donada |’edat de les participants,
i es redueix encara més si es consideren només els dies la-
borables (6:55 h). Aixo s’associa amb la somnoléncia que
pateixen durant el dia, detectada per una temperatura ge-
neralment elevada (temperatura de vigilia: 33,38 °C) com-
parada amb el valor normal de 31-33 °C. També es detecta
una activitat desmesurada durant la nit (201,09%), en com-
paracié amb els valors normals (65-135%). Aixo fou degut a
un son fraccionat, cosa que provoca un son poc reparador.
Finalment, la regularitat dels habits (72%) i la profunditat
del son (84,94%) son inferiors als normals d’una poblacié
sana (75-125% i 85-100%, respectivament). Aquestes altera-
cions s’associen a un cert grau de disrupcio dels ritmes cir-
cadiaris.

La taula 3 mostra altres parametres indicatius del fun-
cionament circadiari de les variables registrades. Els nivells
baixos del parametre El (index de regularitat) indiquen que
els ritmes de T, TAP i son durant tota la setmana no es man-
tenen estables dia a dia, a causa dels mals habits circadia-
ris. El mateix es pot concloure a partir dels baixos valors del
parametre CFl, que és un reflex de la mala qualitat circadi-
aria dels seus horaris. Els valors elevats de FI mostren la
inestabilitat de les variables durant 24 h, cosa que indica
que el son esta fragmentat. L’amplitud relativa (AR) de la
variable temperatura és baixa, degut a la poca diferéencia
entre la temperatura dilirna (que és anormalment alta a
causa de la somnoléncia) i la temperatura nocturna.

Els horaris de son estan completament associats a les se-
ves activitats i obligacions durant la setmana. Observem a
la figura 2 com es redueixen les hores de son durant la set-
mana: s’aixequen molt d’hora per anar a entrenar pero se’n
van a dormir tard a la nit, cosa que els impedeix que dormin
les hores necessaries. En canvi, durant el cap de setmana
s’observa de forma generalitzada un retard del ritme vigi-
lia/son, cosa que provoca una desincronitzacio del ritme
circadiari entre el cap de setmana i els dies entre setmana,
fenomen conegut com a jet-lag social.

Resultats de la bateria de qiiestionaris

El gliestionari de U’estat d’anim (POMS) es compara amb el
perfil Iceberg tipic de "esportista d’elit. Els resultats de la
corba mitjana de les esportistes d’aquest estudi (fig. 3) evi-
dencien nivells de tensié excessivament elevada, depressio,
confusio i fatiga, juntament amb una reducci6 de la vita-
litat.
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Figura 1
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A) Esquema de la col:-locaci6 dels sensors de monitoratge circadiari ambulatori. B) Exemple de representacio grafica de

I’estudi cronobiologic durant 7 dies. Esquerra: representacio grafica de la mitjana setmanal de les variables TAP, temperatura,
activitat fisica, son i llum (arees de color), comparades amb els valors estandard de la poblacio sana (linies blaves). Dreta: repre-
sentacio grafica de les variables d’activitat (blau), posicio (verd) i temperatura (linia vermella) d’una persona, registrades durant
7 dies. El calcul de la durada del son, marcat per la franja groga, es caracteritza per una temperatura alta, moviments reduits i
una posicio baixa. Els episodis de desvetllament durant el son es caracteritzen per moviments de posicio i baixada de la tempera-

tura.

Taula 2 Resultats dels parametres (entre parentesi els valors de normalitat) del registre de I’estudi circadiari realitzat durant
una setmana, de cada una de les participants (els espais de dades en blanc son errors de mesura). A la part inferior es mostren
la mitjana i la desviaci6 estandard (DE)

Hores de son  Son dies Habits regulars T vetlla T nit Activitat nit  Profunditat del
laborables (75-125%) (31-33°C) (34-36 °C) (65-135%) son (85-100%)
1 7:36 6:44 60,56 33,54 34,84 210,70 81,22
2 7:41 7:00 70,03 219,03 83,44
3 7:09 7:15 89,32 33,98 35,15 153,70 89,26
4 8:03 7:33 71,05 33,60 35,40 136,13 85,30
5 7:33 7:08 61,92 32,24 34,56 178,53 83,44
6 7:14 6:24 70,88 34,12 35,66 217,32 87,06
7 7:52 7:59 90,06 33,78 35,70 248,79 88,38
8 7:44 6:06 72,08 213,42 83,01
9 7:29 6:45 63,11 34,41 35,55 180,74 81,17
10 7:45 6:42 74,65 31,53 34,17 211,70 87,27
11 7:44 7:12 70,46 33,75 35,07 198,16 84,36
12 7:15 6:23 69,87 32,84 34,44 244,81 85,31
Mitjana 7:35 6:55 72,00 33,38 35,05 201,09 84,94
DE 0:16 0:31 9,33 0,90 0,54 33,75 2,65

Taula 3 Mitjana dels resultats dels parametres que caracteritzen els ritmes circadiaris sobre les variables registrades (T, TAP
i son) de les participants. Entre paréntesi, els marges de normalitat, entre el valor limit i el valor optim

Variables

T

TAP

Son

El (estabilitat interdiaria)

FI (fragmentacio intradiaria)
Al (amplitud interdiaria)

CFI (ritmes circadiaris)

0,42 (0,4-1)
0,21 (0,21-0)
0,025 (0,22-1)
0,44 (0,46-1)

0,48 (0,5-1)
0,43 (0,4-0)
0,58 (0,5-1)
0,61 (0,6-0,9)

0,72 (0,6-1)
0,16 (0,1-0)
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Figura 2 Representacio grafica de la mitjana dels horaris de son (barres negres), entrenament de basquet (barres grises) i classes
(barres de color gris fosc) de totes les jugadores durant la setmana.
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Figura 3 La grafica mostra la mitjana de resultats del giiestionari POMS, comparat amb el perfil ideal (Iceberg).

El déficit cronic de son que pateixen les participants po-
dria traduir-se en la inestabilitat animica que mostren, i
també s’associa a una falta de recuperacio6 fisica.

La mitjana de resultats del qliestionari sobre funcions
executives (TESEN) foren correctes, en termes d’execucio i
velocitat, en percentils 85 i 90%, respectivament. Tanma-
teix, la puntuacié mitjana de precisio, en el percentil 30%,
és normal-baixa, cosa que s’associa a una flexibilitat men-
tal insuficient, a una impulsivitat excessiva i a dificultats en
la memoria de treball, junt amb altres factors emocionals i
motivacionals.

Discussio

Amb Uestudi polisomnografic, monitoratge circadiari du-
rant una setmana i bateria de giiestionaris podem extreure
algunes conclusions sobre el son de les jugadores, els seus
habits, ritmes circadiaris, qualitat del descans i consequen-
cies de la somnoléncia i estat d’anim.

Esportistes de ’edat com les del grup d’estudi haurien de
dormir almenys 9 h diaries. No obstant aixd, hem observat
que els horaris d’entrenament i estudi els dificulta que dor-
min les hores necessaries. En general, pateixen una privacio
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de son cronica, que s’agreuja molt els dies laborables. El
cap de setmana intenten recuperar, pero retarden ’horari
de son, cosa que origina una desincronitzacio del ritme cir-
cadiari.

També vam constatar una mala qualitat del son. L’activi-
tat durant el son és excessiva, cosa que pot ser deguda a la
fatiga muscular acumulada durant el dia. Aixd comporta un
son fraccionat, no reparador. A més, ’entorn de la residén-
cia, amb habitacions compartides i espais comuns, impe-
deix un silenci absolut i la foscor durant la nit, cosa que,
alhora, els provoca un retard a ’hora d’anar a dormir. Les
rutines i els habits del son es veuen afectats per "entorn
social i la variabilitat dels horaris. Els ritmes circadiaris de-
sincronitzats contribueixen a mantenir les pertorbacions
del son observades.

La manca i mala qualitat del son comporta somnoléncia
durant el dia, constatada per una temperatura excessiva-
ment elevada. Aixo pot condicionar un rendiment inferior al
que s’esperaria del nivell d’aquestes esportistes. Vam ob-
servar un estat animic afectat per la fatiga, cosa que reper-
cuteix en la gestio emocional de les jugadores a l’equip.

L’evidéncia cientifica constata la importancia de preser-
var les hores i la qualitat de son dels esportistes. Caldria
que fos considerat com a part del seu entrenament invisi-
ble, necessari per aconseguir la reparacio fisica que els cal
per mantenir el rendiment esportiu optim, aixi com per ge-
nerar una bona estabilitat emocional i cognitiva. Cal una
bona qualitat del son, amb un horari estable i bones rutines
de son, juntament amb un entorn favorable per assegurar la
qualitat del descans.

Tanmateix, la manca de son, en aquest grup d’esportistes
estudiades, evidencia que cal incorporar estrategies que
permetin millorar en aquest sentit. De fet, la deficiéncia de
son s’ha observat préviament en esportistes de diferents
disciplines. Es fonamental que tots els estaments implicats
en Uentrenament esportiu donin la importancia necessaria
al descans nocturn. El son i Uestat fisic i mental de les es-
portistes esta degradat, de manera que, tal com s’ha publi-
cat, es correlaciona amb un rendiment esportiu menor i un
augment de la probabilitat de lesions. Dormir més és, per
tant, una condicio fonamental per millorar el rendiment.

Financament
Treball financat pel Consell Catala de UEsport de la Genera-
litat de Catalunya (PRE/1278/2015).

Conflicte d’interessos

Els autors declaren que no tenen cap conflicte d’interessos.

Bibliografia

1. Halson SL. Sleep in elite athletes and nutritional interventions
to enhance sleep. Sports Med. 2014;1(513):13-23.

2. Sargent C, Halson S, Roach GD. Sleep or swim? Early-morning
training severely restricts the amount of sleep obtained by eli-
te swimmers. Eur J Sport Sci. 2014;14(51):5310-5.

21.

. Leeder J, Glaister M, Pizzoferro K, Dawson J, Pedlar C. Sleep

duration and quality in elite athletes measured using wrist-
watch actigraphy. J Sports Sci. 2012;30:541-5.

. Fietze |, Strauch J, Holzhausen M, Glos M, Theobald C, Lehnke-

ring H, et al. Sleep quality in professional ballet dancers. Chro-
nobiol Int. 2009;26:1249-62.

. Sargent C, Lastella M, Halson SL, Roach GD. The impact of tra-

ining schedules on the sleep and fatigue of elite athletes.
Chronobiol Int. 2014;31:1160-8.

. Bieniarz I. Suefio y entrenamiento deportivo. Apunts Educ Fisi-

ca Dep. 1999;70:42-9.

. Skein M, Duffield R, Edge J, Short MJ, Miindel T. Intermittent-

sprint performance and muscle glycogen after 30 h of sleep
deprivation. Med Sci Sports Exerc. 2011;43:1301-11.

. VanHelder T, Radomski MW. Sleep deprivation and the effect on

exercise performance. Sports Med. 1989;7:235-47.

. Berger RJ, Phillips NH. Energy conservation and sleep. Behav

Brain Res. 1995;69:65-73.

. Jung CM, Melanson EL, Frydendall EJ, Perreault L, Eckel RH,

Wright KP. Energy expenditure during sleep, sleep deprivation
and sleep following sleep deprivation in adult humans. J Phy-
siol. 2011;589:235-44.

. Milewski MD, Skaggs DL, Bishop GA, Pace JL, Ibrahim DA, Wren

TA, et al. Chronic lack of sleep is associated with increased
sports injuries in adolescent athletes. J Pediatr Orthop. 2014;
34:129-33.

. Facer-Childs E, Brandstaetter R. The impact of circadian phe-

notype and time since awakening on diurnal performance in
athletes. Curr Biol. 2015;25:518-22.

. Van Dongen HP, Maislin G, Mullington JM, Dinges DF. The cumu-

lative cost of additional wakefulness: Dose-response effects on
neurobehavioral functions and sleep physiology from chronic
sleep restriction and total sleep deprivation. Sleep. 2003;26:
117-26.

. Mah CD, Mah KE, Kezirian EJ, Dement WC. The effects of sleep

extension on the athletic performance of collegiate basketball
players. Sleep. 2011;34:943-50.

. (a) Sarabia JA, Rol MA, Mendiola P, Madrid JA. Circadian rhythm

of wrist temperature in normal-living subjects. A candidate of
new index of the circadian system. Physiol Behav. 2008;95:570-
80.

(b) Hasselberg MJ, McMahon J, Parker K. The validity, reliabili-
ty, and utility of the iButton® for measurement of body tempe-
rature circadian rhythms in sleep/wake research. Sleep Med.
2013;14:5-11.

. (a) Ortiz Tudela E, Martinez Nicolas A, Campos M, Rol MA, Ma-

drid JA. A new integrated variable based on thermometry, ac-
timetry and body position (TAP) to evaluate circadian system
status in humans. PLoS Comp Biol. 2011;6:€1000996.

(b) Ortiz Tudela E, Martinez Nicolas A, Albares J, Segarra F,
Campos M, Estivill E, et al. Ambulatory circadian monitoring
(ACM) based on thermometry, motor activity and body position
(TAP): A comparison with polysomnography. Physiol Behav.
2014;126:30.

. Johns MW. A new method for measuring daytime sleepiness:

The Epworth sleepiness scale. Sleep. 1991;14:540.

. Diaz Ramiro E. Estudio de los aspectos psicologicos determi-

nantes de la adaptacion al trabajo nocturno [tesis doctoral no
publicada]. Facultad de Psicologia, Universidad Complutense
de Madrid; 2000.

. Reitan RM. Validity of the Trail Making Test as an indicator of

organic brain damage. Percept Mot Skills. 1958;8:271-6.

. McNair DM, Lorr M, Droppleman LF. Manual for the profile of

mood states. San Diego, CA: Educational and Industrial Testing
Service; 1971.

Balaguer I, Fuentes |, Melia JL, Garcia-Merita ML, Perez Recio
G. El perfil de los estados de animo (POMS): baremo para estu-



54 C. Estivill-Domeénech et al.

diantes valencianos y su aplicacion en el contexto deportivo. (b) De Rose D, Deschamps S, Korsakas P. Situacoes causadoras
Rev Psicol Dep. 1993;4:39-52. de stress no basquetebol de alto rendimento: fatores competi-
22. (a) Morgan WP, Brown DR, Raglin JS, O’Connor PJ, Ellickson KA. tivos. Revista Paulista de Educacao Fisica. 1999;13:217.

Psychological monitoring of overtraining and staleness. Br J
Sports Med. 1987;21:107-14.



