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RESUMEN

Es frecuente observar en pruebas de larga duracién (p. e.
carreras de marathon) una tendencia de la F.C. a alcanzar valo-
res préximos al méaximo en la 22 mitad, de la carrera a pesar de
que la | no supera, durante este periodo, el 75% del VO, max.

El objetivo de nuestro estudio es cuantificar la importancia de
la hidratacién en la aparicion de dicha tendencia.

Para ello se estudiaron un total de 29 sujetos (24 hombres y 5
mujeres). Cada uno de ellos realizé 2 pruebas de 1h. de dura-
cién (con un intérvalo de 1 semana) a | constante (velocidad de
11,8 Km./h. para los hombres y 7,8 Km./h. para las mujeres) en
dos condiciones diferentes (sin hidratar durante la prueba e
hidratando). Se registr6 la F.C. durante las pruebas de forma
continua a través de un pulsémetro.

Se encontraron diferencias estadisticamente significativas
para 22 de los sujetos estudiados, con diferentes grados de
significacion (entre (P < 0,025) y (P < 0,001) ) al comparar
sus resultados bajo las 2 condiciones experimentales. Asimis-
mo, para cada una de las distancias recorridas, se encontraron
valores de t estadisticamente significativas ( (P < 0,001), ex-
cepto para la distancia de 4.000 m. donde el grado de significa-
cién fue de (P < 0,005) ).

Se concluyd que para este tipo de pruebas la hidratacién es
un factor decisivo en la reduccion de los efectos del cardiovas-
cular drift. :

SUMMARY

In long distance races, (such as the marathon) a tendency for
C.D. is frequently observed on reaching values close to the
maximum during the 2nd. half of the race, in spite of the fact
that | does not exceed 75% of VO, max. during this period.

The objective of our survey is to quantify the importance of
hydration in the-appearance of this tendency.

A total of 29 people were studied (24 male and 5 female).

Each ran 2 races of 1 hour duration (with an interval of 1 week)
at constant | (average speed for males was 11.8 km/hr., fema-
les 7.8 km/hr) under two different conditions (with and without
hydrating during the run). The C.D. was registered during the
runs in a continuous way, using a pulsometer.

Statistically significant differences were found in 22 of the
people studied, with differing degrees (between P <0.025), and
(P<0.001) on comparing their results under the 2 exprimentai
conditions. Also for each of the distances run, statistically signi-
ficant t values were found ((P <0.001), except for the distance
of 4,000 m, where t he degree of significance was (P <0.005)).

It was concluded that for these types of races, hydration is a
decisive factor in the reduction of cardiovascular drift effects.

RESUM

Sovint s'observa en proves de llarga durada (p.e. curses de
maratd) una tendéncia de la FC a assolir valors proxims al
maxim a la segona meitat de la cursa, malgrat que la primera no
ultrapassa, en aquest periode, el 75% del VO, maxim.

L'objectiu del nostre estudi és quantificar la importancia de la
hidrataci6 en aparéixer 'esmentada tendéncia.

Amb aquest propdsit foren estudiats 29 individus (24 homes i
5 dones). Cadascun d'ells va fer dues proves d'una hora de
durada (amb un interval d'una setmana) a 1 constant (velocitat
d'11.8 km/h els homes i 7.8 km/h les dones) en dues condi-
cions diferents: sense hidratar durant la prova i hidratant-los. La
FC fou enregistrada de forma continua durantles proves a
través d'un pulsdmetre.

Es varen trobar diferéncies estadisticament significatives en
22 dels individus examinats, amb distints graus de significacid
(entre P <0.025 i P <0.001) en comparar els resultats sota les
condicions experimentals. També es varen trobar, per cada una
de les distancies recorregudes, valors de t estadisticament sig-
nificatius (P <0.001) llevat en la distancia de 4.000 m en qué el
grau de significacié fou de (P <0.005).

Es va arrivar a la conclusié que pel que fa a aquest tipus de
proves, la hidratacié és un factor decisiu en la reduccié dels
seus efectes en la circulacié cardio-vascular.
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Introduccio

La maratho, la prova atlética meés llarga de I'ac-
tual calendari olimpic es caracteritza perqué les
velocitats de cursa es mantenen practicament
constants durant tot el recorregut. Malgrat aquest
fet i la constatacio de que les velocitats de cursa es
situen al voltant del 75% VO, max., és molt freqiient
observar que els valors 'de freqliencia cardiaca,
especialment durant la 2a meitat de la prova, son
propers al maxim.8

En aguest fendmen, caracteritzat per 'increment
dels valors de F.C. malgrat el manteniment de les
intensitats de treball durant I'exercici de llarga du-
racio, se I'ha vingut a denominar, per part d'alguns
autors, cardiovascular drift.’

Diferents causes s'han apuntat com a responsa-
bles de l'aparicié d'aquest fendmen.® Entre elles
podem citar:

- L'increment de la temperatura corporal durant
'exercici, especialment quan les condicions am-
bientals s6n desfavorables (s'ha calculat que la
F.C. augmenta 7 bat./min per cada 1° C que
s'incrementa la t corporal).

-~ La reduccid de les resisténcies vascutars siste-
miques per l'augment de fluxe cap a la pell, el
que comporta una estimuiacio dels barorrecep-

tors periferics amb el conseglient increment de la.

F.C.

~ La disminucié de |'eficacia energética o I'econo-
mia de moviment amb la duraci6 del exercici.

~ L'augment d'utilitzacié d'acids grassos com a
font energética que s'acompanyaria també, com
en el cas anterior, d'un major VO,.

~ La disminucié de la contractilitat miocardica en el
treball de llarga duracié. '

~ La reduccié de la volémia ocasionada per dos
tipus d’'esdeveniments: el trasvassament de plas
ma cap el muscul en activitat y la sudoracio.
Centrant-nos en aquesta ultima causa, si tenim

en compte que el cabal cardiac tendeix a mantenir

bastant els seus valors en el treball submaxim de

T F.C.
CANBIO  O- 4
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30' 60’
T/ MINUTOS

Fig.1
Increment de la F.C., possiblement secundaria a 1a reducci6 del
V.S., en I'exercici de ltarga.duracio i intensitat constant.
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llarga durada,®® el descens de la volémia afectaria
al volum sistolic determinant un augment de la F.C.
(fig. 1).

Donat gue algunes de les causes citades pre-
senten una certa relacio entre elles i que totes
poden afectar d'alguna manera el fenomen descrit,
I'objectiu del nostre treball es centra en la valoracid
de la importancia de la deshidratacio en l'aparicio
d'aquest fendmen.

Material i métode

Participaren en |'estudi un total de 29 nois i noies
de 1ercurs de I'INEF, les edats, pes i talla dels quals
queden reflectides en la taula 1. En funcié del requi-
sits del protocol experimental se'ls va dividir en 3
grups (grup 1: format per 10 nois, grup 2; format per
14 nois i grup 3: format pel grup de noies, n=5).
Cap d'ells seguia un entrenament programat pero
tots presentaven una bona condicié fisica, ja que
I'estudi es realitzara durant el 1er trimestre que
seguia a les proves d'entrada a I'INEF.

" EDAT PES (Ke) TALLA (w)
DONES | 13.8+ 1,3 53,4 + 5.9 162 + 0.07
w5
HOMES | 20.5+ 1.9 69,5 + 4.7 1.77 + 0.05
W24
Taula 1

Valors de les mitjanes i desviacions standard dels parametres
edat, pes i talla en els grups estudiats.

Cadascun dels participants varen realitzar dues
proves que consistien en correr durant 1 h. mante-
nint la mateixa velocitat (els nois corrien a 11, 8
Km/hiles noies a 7,8 Km/h). Per garantir fa regula-
ritat de la velocitat de cursa els controladors infor-
maven al subjectes cada 200 m. sobre el temps de
pas.

Els tests es varen desenvolupar en un pavelld
cobert de 27 m x 90 m. Un d'ells es va fer hidratant
(H) i I'altre sense hidratar (NH). L'interval de temps
entre les dues proves va ésser de 1 setmana. La
hidratacio va fer-se segons I'esquema seguent:

— El grup 1 va beure 750 ml. d'aigua en total durant
la prova (125 ml. cada 10"). '

- El grup 2 va-beure 500 ml. d'aigua, 30' abans de
comengary 750 ml durant la prova. (125 ml cada

. 10).

— El grup 3 va hidratar de la mateixa forma que eB
grup 2. ’

La temperatura ‘de I'aigua subministrada va és-

serde 10° C.

La taula 2 presenta un resum dels grups i dels

tests realitzats.




) NH (SENSE HIDRATAR)
GRUP 1

a (n=10) ( H  (HipraTANT) - 750

DURANT
NH
O’» GRUP 2 50) ML. ABANS
(F14) H -
750 ML. DURANT
Ty /

o GRUP 3 500 ML. ABANS
) H :

750 ML, DURANT

Taula 2

Esquema dels grups i les formes d'hidratacié utilitzades en els

tests.

La variacié de la temperatura del pavello entre
les 2 proves no va ésser per a cap subjecte supe-
rior a 3° C i va oscil.lar al llarg de I'estudi entre 14° C
i 23° C. La variacio de la humitat relativa va ésser
d'un 10% com a maxim per cada subjecte i.va
oscil.lar entre el 55% i el 79%, al llarg del periode.

‘Els subjectes varen correr en els dos casos amb
la mateixa vestimenta que consistia en xandal sen-
cer i varen pesar-se nus abans i després de cada
prova.

Es respectaren tots els requisits previs per a la
realitzacid de proves d'esforg® i es reproduiren, a

F.C.
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- Grafica 1
Mitjana i desviacio standard dels valors de F.C. obtinguts pel
grup d’homes cada 1000 m. recorreguts.

J T —— SENSE HIDRATACIO
150 J L AMB HIDRATACIG

part de les diferéncies indicades anteriorment, les

mateixes condicions experimentals en els 2 test.
Durant els test s'els hi registra la F.C. a tots els

subjectes a través d'un pulsometre SEIKO.

Resultats |

La grafica 1 presenta l'evolucio de la F.C. avllarg
de les proves sense i amb’ hidratacido pels dos
grups d’homes conjuntament. Tal com s'observa,
les F.C. assolides varen ésser en tot moment supe-
riors quan els individus no hidrataven. Aquestes
diferéncies es detecten fins i tot al comencament,
ja que s'inclouen els valors obtinguts pel grup 2
que va hidratar abans de la prova. Les F.C. de l'inici
no corresponen a les de repods, sind a les obtingu-
des després dels 200 m primers. Al marge de les
fluctuacions dels valors de F.C., propies d'aquest
parametre al comengament de I'exercici, s'observa
també una tendencia major a l'estabilitzacié d'a-
_quests valors durant la prova amb hidratacié men-
tre que en la prova sense hidratacio les F.C. aug-
menten de forma constant al llarg de la mateixa.
Els resultats obtinguts pel grup de dones es pre-
senten en la grafica 2. Es remarcable en aquest cas
la tendencia a l'increment contant dels valors de
F.C. tant en una prova (NH) com en 1'altra {(H) i els
superiors valors assolits en el dos casos si els
comparen amb els dels homes.

F.C.
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T T T i T T T
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Grafica 2
Mitjana i desviacio standard dels valors de F.C. obtinguts pel

~ grup de dones cada 1000 m. recorreguts.

Com indica la taula 3, en 22 del 29 subjectes
estudiats es varen observar (comparant a través de
la t de Student per dades aparellades) diferéncies
estadisticament significatives, molt remarcables en
alguns casos (P < 0,001), dels valors de F.C. ob-

‘tinguts pels diferents grups en les 2 proves, deter-

minats pels valors inferiors assolits quan l'exercici
es realitza hidratant. Els subjectes de cada grup
s'han ordenat en funci6 del seu valorde t.
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GRUP 1 GRUP 2 GRUP 3
SUB S (750 mL.) S50 M50 ML) | Q (750 mML.+500 ML)
1 -1,49 -1,82 2,9
2 3,23* L1 0,35
3 3,40* 2.1 1,37
4 3,67%* 2.80° 5,53%**
5 y,15%* 3.94** 10.79***
6 4,65%** 4.63%**
7 5,18%** 4.73%**
8 5,83%** 5.28%**
g 6.31%** 5.57%%*
10 8.29%** 6.98%*%*.
ll 7’6911-9 .
12 10,13***
13 11,04%**
14 11,34%**
Taula 3

Resultats de la prova T al comparar les F.C. assolides pels diferents grups de subjectes en les proves sense i amb hidratacio.

*(p < 0,025) i (p < 0,01)
**(p < 0,005)
**(p < 0,001)

Si comparem també a través de la t de Student
per dades aparellades les F.C. de tots els partici-
pants obtingudes cada 1.000 m en les 2 proves
(taula 4) observem que presenten diferéncies esta-
disticament significatives en totes les distancies i
que el valor de la t va éssent superior a mesura que
la prova progressa, el que fa palés que la tendéncia
de l'increment progressiu de 1a F.C. en aquest tipus
d'exercici es manifesta especialment en la prova
realitzada sense hidratar. El nombre de subjectes
(N) es redueix a mesura que augmenten les distan-
cies, ja que les noies, al correr a menor velocitat,
cobrien menor nombre de métres, i a que 4 d'elles i
5 nois no varen poder finalitzar la prova sense
hidratacio.

Els resultat de les pérdues de pes de cada sub-
jecte en cadascuna de les proves es presenten en
fa taula 5. Com pot observar-se, en practicament
tots els subjectes aguestes pérdues varen ésser
superiors en les proves realitzades sense hidratar.
Com indiquen les grafiques 3 i 4 no varen obtenir
cap tipus de correlacio entre les perdues de pes
expressades en Kg. i la taquicarditzaci6é dels sub-
jectes durant la prova (mesurada a través de la
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METRES | N PROVA T
0 29 2.00
1000 29 3.75%
2000 29 y,21°*
3000 29 3.86°*
4000 29 3,09*
5000 29 5.16**
6000 28 5,47
7000 28 5.41%
8000 28 5,00**
900 25 5.66°*
10000 20 5,72**
1000 | 18 7.40%
12000 17 8.14**

Taula 4

Valors de la T de Student al comparar les F.C. obtingudes amb i
sense hidrataci® per tots els individus cada 1.000 m
*(p < 0,001) *(p < 0,005).



GRUP 1 GRUP 2 GRUP 3
SUBJ. (750 ML) (750 Mu500mL) (750mML+500mML)
NH H NH H NH H
1 1.2 0.7 0.4 1 0.3 0.4
2 1.4 1.1 2 0.8 0.4 0.4
3 1.4 1 1.8 0.3 0.5 0.1
4 1.2 1 1 0.4 0.5 0.1
5 0.8 +,1 1.3 1 0.6 0.4
6 1.2 0.2 0.8 0.6
7 1.4 1 2.8 1
8 1.4 0.4 1.3 0.8
9 1 0.6 1.9 0.8
10 1.5 0.6 1.4 0.7
1 1.4 0.5
12 1.1 0.6
13 1.2 0.6
14 1.2 0.8

Taula 5

Comparacid de les pérdues de pes expressades en Kg. en els tres grups de subjectes durant les proves sense (NH) i amb (H)

hidratacié.

diferéncia entre la F.C. al finalitzar i la F.C. als
primers 1.000 m), Es va prendre aquest ultim valor i
no el de repds pertal d'obviar les fluctuacions de fa
F.C. al comengament de l'exercici.

Discussio

Com indiguen els resultats presentats; la deshi-
dratacio, afectant a la volémia, pot explicar amb
bona part I'aparicio del fenomen del cardiovascular
drift. Aixi mateix, és conegut que la deshidratacio
altera els mecanismes de termoregulacié, podent
també d'aquesta manera, afectar la resposta car-
diovascular durant I'exercici. _

Wanner'2 en un estudi similar, en que l'exercici
consistia en pedalejar sobre un cicloergometre
amb una carrega constant durant 45'-60’, va trobar
que els valors de F.C. eren 6-8 bat./min. inferiors
quan es subministrava liquid als individus. Al ma-
teix temps, demostra com la deshidratacio afecta al
rendiment fisic dels subjectes. Alguns autors par-

len de que perdues de liquid d'un 1%-2% del pes
corporal ja alteren aquest rendiment.”
Apart de les millores objectivades a partir de la

-reduccio dels valors de F.C. en la prova realitzada

hidratant, tots els participants en el nostre estudi,
excepte dues noies gue van assenyalar molésties
gastriques, afirmaven sentir-se millor durant la pro-
va amb hidratacio. Indubtablement, com assegu-
ren d'altres autors'? es beneficien més de la inges-
tid de liquid durant I'exercici aquells subjectes ha-
bituats a hidratar-se durant els entrenaments i
competicions.

No varem trobar cap tipus de diferéncia entre les
dues formes d'hidratar aplicades. La segona forma
d'hidratacié es va pensar per compensar millor les
pérdues d'aigua durant el test, vist que la ingesta
de 750 ml. seria insuficient per compensar les
perdues de pes trobades.

La temperatura de I'aigua subministrada, apart
del volum ingerit, creiem gue juga un paper impor-
tant en la termoregulacio i pot explicar també par-
cialment els resultats obtinguts.
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Grafica 3

Relacié entre la pérdua de pes (Kg) i la taquicarditzacio dels
subjectes (FC al finalitzar - FC als primers 1000 m) durant la
prova sense hidratacid.

-Creiem interessant, en posteriors treballs, aug-
mentar el nombre de subjectes de sexe femeni
estudiats per tal de poder verificar si la seva res-
posta difereix realment de la del sexe masculi. Els
_resultats obtinguts en el present estudi del grup de
dones, tant pel que fa referéncia als valors supe-
riors de F.C. respecte als homes com sabretot per
la tendeéncia a l'increment constant d'aquests va-
lors amb la duracio de I'exercici, poden explicar-se
per la menor condicié fisica d’aquestes. Es coneix
que aquesta és una tendéncia més habitual en els
no entrenats i quan s'apliquen intensitats de treball
elevades. ,

Les velocitats de cursa aplicades en el present
treball s'escollirenen funcio dels resultats d'un es-
tudi preliminar que ens indica que podien esser
mantigudes durant 1 h, per la majoria d'individus
de condicio fisica similar. Es posible no obstant que
aquestes velocitats s'apropessin molt de I'intensi-
tat maxima que els subjectes podien mantenir du-
rant 60', el qual explica la amplia taquicarditzacié
observada en els 2 grups i especialment en el de
les noies.

La no existéncia de relacio entre les pérdues de
pes i la taquicarditzacio dels subjectes durant la
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Grafica 4 (PU/MIN)
Relacid entre ia pérdua de pes (Kg) i la taquicarditzacio dels
subjectes (FC al finalitzar — FC als primers 1000 m) durant la
prova amb hidratacié.

N L [N

prova ens fa pensar en que hi ha una varietat de

factors, sense oblidar aquells de tipus individual,
que afecten la resposta cardiovascular a I'exercici,
i en concret, el comportament de la F.C., no fent
recomanable |'Us indiscriminat d'aquesta en el con-
trol de I'entrenament i de V'esportista i deixant un
camp obert per a la investigacio.

Conclusions

— Els valors de F.C. durant la prova que va fer-se
hidratant varen ésser inferiors als de la prova rea-
litzada sense hidratacio.

— La tendéncia a lI'increment progressiu dels va-
lors de F.C. amb la duracio de |'exercici es manifes-
ta especialment quan els individus no s’hidrataven.

— No es varen trobar diferéncies entre les dues
formes d’hidratacio aplicades (750 ml. durant i 500
ml. abans + 750 ml. durant).

— No es va trobar relacié entre les perdues de
pes i la taquicarditzacio dels subjectes durant la
prova.
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El stress de la madre actua sobre el nifio antes de nacer. Los nifios son
el reflejo o espejo de los conflictos familiares y se puede manifestar de
diversas maneras: Hiperquinesia, rebeldia, apatia, depresion,
somatizacién, vomitos, diarrea, dolores abdominales. La neurosis del
nifo conducira a la neurosis del adulto. La prevencion mediante el
entrenamiento mental desde la infancia es importante. Debe
practicarse regularmente y con constancia para obtener los mejores
resultados. (M.C. Mercado, de su libro “Esquemas de salud”,
iPodemos vivir mejort)
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