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RESUM RESUMEN 

L'objectiu de l'estudi és verificar la precisió, exactitud 
i lineaütat de tres métodes d'análisi de lactat sanguini, i 
comparar llurs resultats. Els métodes estudiáis son l'a-
nálisi enzimática mitjanpant fotómetre (FE) ¡ tres méto­
des electroenzimátics semiautomátics (EE1, EE2, EES). 
Hem mesurat patrons de quatre concentracions dife-
rents de l-lactat entce 2.39 i 24.20 mmol.l~\ Per la com­
parado shan utilitzat mostres duplicades de sang capil-
lar obtingudes simultániament del lóbul d'ambdues ore-
lles durant i després duna prova d'esforp en cinta ro-
dant. 

La precisió i exactitud deis tres métodes en la medició 
de patrons estándard és elevada en tot el rang de valors 
(CV mig = 1.78 - 3.38%; diferencia mitja = 1.81 -
6.57%). La correlació entre els tres métodes és elevada 
(r = 0.913 - 0.946), pero s'aprecien valors sistemática-
ment menors ais tres métodes electroenzimátics, que 
osciLlen entre 0.1-1.2 (peí nivell de 5 mmol.l'^) i 3.4-5.7 
(peí nivell de 20 mmol.i~ )̂. Les diferencies es reduei^en 
drásticament quan s'afegeix préviament un hemolitzant i 
inhibidor de la glucólisi a la mostra de sang. 

Els valors obtinguts en sang capil.lar mitjanpant els 
tres métodes no son equivalents. Les diferencies s'atri-
bueixen, parcialment, al fet que el métode FE mesura 
concentracions de lactat sanguini total, mentre que els 
EE mesuren només la f racció plasmática-extraeritrocitá-
ria. El métode fotoenzimátic presenta avantatges que el 
fan el métode d'elecció. No obstant, es presenten equa-

El objetivo del estudio es verificar la precisión, exacti­
tud y linealidad de tres métodos de análisis de lactato 
sanguíneo y comparar sus resultados. Los métodos es­
tudiados son el análisis enzimático mediante fotómetro 
(FE) y tres métodos electroenzimáticos semiautomáti-
cos (EE1, EE2, EES). Se utilizaron patrones de cuatro 
concentraciones diferentes de l-lactato entre 2.39 y 
24.20 mmol.r\ Para la comparación se han utilizado 
muestras duplicadas de sangre capilar obtenidas simul­
táneamente del lóbulo de ambas orejas durante y des­
pués de una prueba de esfuerzo en cinta rodante. 

La precisión y exactitud de los tres métodos en la 
medición de patrones estándar es elevada en todo el 
rango de valores medio (CV = 1.78 - 3.38%; diferencia 
media = 1.81 - 6.57%). La correlación entre los tres 
métodos es elevada (r = 0.913 - 0.946), pero se apre­
cian valores sistemáticamente menores en los tres mé­
todos electroenzimáticos que oscilan entre 0.1-1.2 
(para el nivel de 5 mmol.l'^) y 3.4-5.7 (para el nivel de 20 
mmol.r^). Las diferencias se reducen casi a la mitad al 
utilizar un hemolizante e inhibidor de la glucólisis. 

Los valores obtenidos en sangre capilar mediante los 
tres métodos no son equivalentes. Las diferencias se 
atribuyen, parcialmente, a que el método FE mide con­
centraciones de lactato sanguíneo total, mientras que 
los EE miden sólo la fracción plasmática-extraeritrocita-
ria. El método fotoenzimático presenta ventajas que lo 
convierten en el método de elección. No obstante se 
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cions de regressió que permeten estimar els valors equi-
valents quan s'utilitz^n els métodes semiautomátics EE, 
mes rápids i menys laboriosos. 

Paraules ciau 

l-lactat, lactat sanguini, análisi enzimátic, exercici, valo­
rado funcional. 

presentan ecuaciones de regresión que permiten esti­
mar los valores equivalentes si se utilizan los métodos 
semiautomáticos EE, más rápidos y menos laboriosos. 

Palabras clave 

l-lactato, lactato sanguíneo, análisis enzimático, ejerci­
cio, valoración funcional. 

Introduccíó 

La determinado de lactat sanguini és actualment 
práctica rutinaria en la major part de laboratohs 
d'esforg. Linteres en la fisiología i valoració funcio­
nal, iiuny d'ésser recent'' ha augmentat des de la 
consolidació deis conceptes relatius al llindar 
anaerobio^' ŝ, llindar de lactat^' e. a 13 ¡ 0BLA^°'^^ i 
restimació de les vies anaeróbiques de prodúcelo 
d'energiaen esforpos intensos.^*'^\ 

L'ús de nnicrométodes lia significat un sait quali-
tatiu important en pernnetre l'análisi en petites mos-
tres de sang capil.lar arterialitzada del lóbul de 
l'orella o la punta deis dits'*' '̂ ®̂ en connptes de 
sang venosa o arterial. Els nnétodes probablennent 
mes utilitzats actualment per la determinado de 
l-lactat en sang son: 
- Métodes fotoenzimátics (FE), basats en la deter­

minado fotométrica de l'increment de NADH en 
la reacció enzimática lactat-piruvat mitjangant 
LDH, GPT i NAD, estoiquiométricament relacio-
nat amb la concentració de lactat.''̂ • '̂̂  

- Métodes electroenzimátics (EE) o enzimopolaro-
gráfics, basats en la proporció lineal existent en­
tre la concentració de lactat en una mostra i la 
prodúcelo de peróxid d'hidrogen (H2O2), que ge­
nera un corrent registrat per un electrode especi-
fic-ánode de piatí-.^''* 

- Métodes d'injecció de fluix ("floví̂  injection analy-
sis", FIA), basats en la dispersió controlada d'una 
mostra injectada en un transportador no seg­
mentan en moviment continu o fluix de reactiu^^' 
23 

L'objectiu del present estudi és verificar la valide-
sa, precisió i linealitat d'un métode FE i dos EE 
correntment utilitzats en els laboratoris d'esforg, i 
comparar llurs resultats, tant en mostres patró ob-
tingudes per dilució com en mostres de sang capil-
lar durant l'ésforp i la recuperado. 

Material i métodes 
Instruments 

Fotómetre 4020 (Hitachi/Boehringer Mannheim, 

Introducción 

La" determinación de lactato sanguíneo es'ac- ' 
tualmente práctica rutinaria e'n la mayoría de Jabo-
ratorios de esfuerzo. Su interés eri fisfoipgia y valo­
ración funcional, lejos de s'er reciente'' há aumenta­
do desde la consolidación de ips conceptos relati­
vos ai umbral anaeróbico^'^^;- urribral dé lactato^-^;^'" 
3̂ y OBLA''°'''^ y laestimación de las* .vías-anaeróbi-

cas de producción de energía en esfuerzos inten-
so's.^^-^l . , > ., , . - . . ' ' ' ' . . , ' . 

El uso de mícrométodos' ha significado un salto ' 
cualitativo ¡mportante.al permitir.-ei. análisis en pe­
queñas .muestras de sangre" capilar árteriaüzada 
obteni'da" en lóbulo >de la oreja -o la, yerpa de los , 
dedos'*'®'.̂ ^ "en vez de sangre venosa,©-arterial. Los 
métodos probablemente-m'ás utilizados en "la ac­
tualidad para la determinación 'de J-lactato en san­
gre son: . • - , • ' , • 
- Métodos fotoenzimáticos (FE),'basados en-la de­

terminación ' fotométrica del. incremento de 
NADH en !a reacción enzimática lactato-piruvató 
mediante' LDH, GPT y NÁD, estoiquiométrica-
mente proporcional a la concentración de l'acta-
t Q 18,-24 • • . • _,̂ ^ * • 

- Métodos electroeñzi'mát¡cos:(EÉ) o enzimopbla-
rográficos, basados en la proporción lineal exis­
tente éntrela concentración'de'jactato en .una' 
muestra yja produccióh'de perpxido dé hidróge­
no (HaOa), que genera \una corriente registrada 

• por ,ün"electrodo especificó _-ánodo* de pla­
tino-^-'^ , - .'' "t;,̂  "•;/; ".. "'". ;';*••. 

- Métodps'-.de'inyección de. flufo. ("fiow" injection 
analysis", FIA), "baSados.'eñ' lai'dispersión contro-, 

. lada de una'rriuesír'a'inyectada en ün,transporta--
,dor no seg,.riienfano;en"tTlovimient'o._contjnub-o 
fldj,o"deyeactivo^.^:%;.\'-, . . ••• , . .^ • '• 
Ei>,objétiyo'-.del'"pre"senté'"íestudio es verificar ia 

validez^'precisión;-'línéaliclad-dé un método FE'y 
dos.EE-'co'rridnteWerité '¿t¡lizad"qs"en'io& iaborato-' 
ríos de esfuerzo,,y'co'mparar'stiKr'esultádos; tanto 
en muestras patrórî  obtenidas "por ciifucióñ'.como • 
'en muestras d"e sangre"-capílar d"ü!;antQ".>éi.e's"fuerz'0. 
y la recuperación.' " •'" . ' ' , _. ., 
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Tokyo, Japan), amb filtre de longitud d'ona de 340 
nm. Micro Stat PLM4 (Analox Instruments Ltd., Lon-
don, GB). 

Analitzador electroenzimátic YSI 23L (Yellow 
Springs Instruments Co., Ohio, USA). 

L'utillatge complementan de laboratori consta de 
pipetes semiautomátiques de volum fix (Eppendorf, 
RFA), capil.lars (20, 25 y 50 ni) i material conven­
cional per la presa de mostres. 

Reactius 

Test Combination per Medicina Esportiva (Boeh-
ringer Mannheim, RFA, ref. 1178750), conté tampó, 
NAD, GPT i LDH. Ácid perclóric 0.33 mmol.l-^ 
(Boehringer Mannheim, RFA, ref. 125369). Solució 
lactat (Analox Instruments Ltd. London, GB, ref. 
GMRD 090/091/092), conté tampó i enzim lactat-
oxidasa. Tampó i lactat-oxidasa (Yellow Springs 
Instruments Co., Ohio, USA). Octyl-fenoxi-polietoxi-
etanol (Tritón X-100, Sigma Chemical Co. T-6878) i 
fluorur sódic (NaF). 

Control de qualitat 

Precinorm S (Boehringer Mannheim, RFA, ref. 
125130), mostres patró de l-lactat entre 2.39 i 24.40 
mmol.l"''. 

Controls de 8.0, 5.0 y 15.0 mmol.l"^ per la calibra-
ció deis métodes electroenzimátics. 

Precisió i exactitud 

Els patrons de l-lactat emprats en el test de pre­
cisió i exactitud foren de 2.39, 4.97, 14.78 i 19.61 
mmol.M - 20 medicions per cada patró. Es prepa­
raren diluint l-lactat estándard de 1.0 mol.M amb 
ácid perclóric de 0.33 moLM. 

En tots els casos es calibra degudament l'utillat­
ge abans i durant les medicions, seguint les ins-
truccions del fabricant. Totes les medicions, van 
ser reaiitzades al mateix laboratori en condicions 
de temperatura similars (24-t-/-2°C). 

Els estadístics utilitzats son mitjana (X), desvia­
do estándard (Sx), coeficient de variado de Pear-
son (CV) i error estándard (SEM). 

Linealitat 

Per al test de linealitat és van mesurar 11 patrons 
(2.39, 4.97, 7.93, 9.90, 11.85, 14.78, 16.71, 17.68, 
19.61, 22.48, 24.40 mmol.M). Totes les medicions 
per duplicat, fent servir la mitjana com valor per al 
cálcul estadistic i la representado gráfica de l'e-

' quació de regressió. 

Estudi comparatiu 

Les mostres de sang capil.lar analitzades (20 lal) 
s'obtingueren per punció bilateral i simultánia al 
lóbul de l'orella del mateix subjecte, abans, durant i 

Material y métodos 

instrumentos 

Fotómetro 4020 (Hitachi/Boehringer Mannheim, 
Tokyo, Japan), con filtro de longitud de onda de 
340 nm. Micro Stat PLM4 (Analox Instruments Ltd., 
London, GB). 

Analizador electroenzimático YSI 23L (Yellow 
Springs Instruments Co., Ohio, USA). 

El utillaje complementario de laboratorio consta 
de pipetas semiautomáticas de volumen fijo (Ep­
pendorf, RFA), capilares (20, 25 y 50 lil) y material 
convencional pera la toma de muestras. 

Reactivos 

Test Combination per Medicina Deportiva (Boeh­
ringer Mannheim, RFA, ref. 1178750), contiene 
tampón, NAD, GPT i LDH. Ácido perdórico 0.33 
mmoLM (Boehringer Mannheim, RFA, ref. 125369). 
Solución lactato (Analox Instruments Ltd. London, 
GB, ref. GMRD 090/091/092), contiene tampón y 
enzima lactato oxidasa. Tampón y lactato-oxidaxa 
(Yellow Springs Instruments Co., Ohio, USA). Octyl-
fenoxi-poiietoxietanoi (Tritón X-100, Sigma Chemi­
cal Co. T-6878) y fluoruro sódico (NaF). 

Control de calidad 

Precinorm S (Boehringer Mannheim, RFA, ref. 
125130), muestras patrón de l-lactato entre 2.39 y 
24.40 mmol.M. 

Controles de 8.0, 5.0 y 15.0 mmol.M para el cali­
brado de los métodos electroenzimáticos. 

Precisión y exactitud 

Los patrones de l-lactato empleados en el test 
de precisión y exactitud fueron de 2.39, 4.97,14.78 
y 19.61 mmol.l'^ - efectuándose 20 mediciones 
para cada patrón. Se prepararon diluyendo l-lacta­
to estándar de 1.0 mol.I"'' con ácido perdórico de 
0.33 mol.M. 

En todos los casos se calibró debidamente el 
utillaje antes y durante las mediciones siguiente las 
instrucciones del fabricante. Todas las mediciones 
se realizaron en el mismo laboratorio en condicio­
nes de temperatura similares (24+/-2°C). _ 

Los estadísticos utilizados son media (X), des­
viación estándar (Sx), coeficiente de variación de 
Pearson (CV) y error estándar (SEM). 

Lineaiidad 

Para el test de lineaiidad se tomaron 11 patrones 
(2.39, 4.97, 7.93, 9.90, 11.85, 14.78, 16.71, 17.68, 
19.61, 22.48, 24.40 mmol.!"'). Todas las medidones 
se efectuaron por duplicado empleando la media 
como valor de cálculo estadístico y la representa­
ción gráfica de la ecuación de regresión. 
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després d'una prova d'esforg. La sang fou despro-
teinitzada immediatament amb ácid perclóric (200 
Mi). 

Per al métode electroenzimátic mitjanpant analit-
zador Analox (EE1), es van fer servir capii.lars amb 
heparina, fluoruror i nitrit. En el métode electroenzi­
mátic mitjangant analitzador YSI 23 L (EE2), s'utilit-
zaren capii.lars heparinitzats. Amb el mateix instru-
ment s'afegí també per una altra serie de mesures 
(EES), un hemolitzant (Tritón X-100), tampó i ün 
inhibidor de la glucólisi (NaF); 50 |il de mésela i 25 
|il de sang. Les quantitats de la mésela son les 
següents: 25 mi de tampó, 50 |jl de Tritón X-100 i 
0.5 mg de la NaF. 

Per al tractament estadístic és va calcular Terror 
estándard de la mitjana (SEM), el coeficient de cor-
relació de Pearson (r) i l'equació de regressió lineal 
(y = ax + b). Es valoraren els diferents métodes per 
parelles, prenent com a referencia (variable inde-
pendent, x) el métode FE. 

Métode d'assaig 

Métode FE. 500 MI de solució reactiva i 25 MI 
d'ácid perclóric (blanc), o 25 MI de sobrenadant 
(mostra). El temps d'incubació fou de 30 min. a 
temperatura ambient. 

Métode EE. La mostra de sang s'injectá directa-
ment a l'analitzador: 7 pl de sang total per a EE1, 25 
Mi de sang total per a EE2 i 25 MI de sang hemolitza-
da per a EE3. La lectura deis resultats fou directa 
en tots els casos tret del resultat del métode EES 
(multiplicat peí factor 3). 

Resultáis 

Precisió i exactitud 

A la Taula 1 es presenten els resultats de l'assaig 
de 20 mostres per cada un d'els patrons de l-lactat 
i per ais tres métodes. La precisió s'expressa com 
el valor de CV (%) i l'exactitud com les diferencies 
entre el valor mig i el valor del patró (dif., %). 

Els tres métodes proporcionen nivells de precisió 
i exactitud dins d'un rang acceptable per a l'ús 
corrent a laboratoris de fisiología de l'esforp, espe-
cialment tractant-se de micrométodes (CV mig = 
1.78 - 3.38%, dif. mitja = 1.81 - 6.57%). El métode 
mes exacte i precís amb patrons de referencia re­
sulta ser el EE2, seguit peí FE i EE1, successiva-
ment 

Linealitat 

A les figures 1,2 i 3 es presenten les gráfiques de 
linealitat per a cada un deis métodes. 

La millor linealitat és l'obtinguda peí métode FE 
(r = 0.996), lineal fins un valor superior a 22 
mmoLM. El métode EE2 (r = 0.988) perd linealitat 

Estudio comparativo 

Las muestras de sanye capilar analizadas (20 
Mi) fueron obtenidas por punción bilateral y simulta­
nea en ei lóbulo de la oreja de' mismo sujeto, 
antes, durante y después de una prueba de esfuer­
zo La sar^gre fue desprotei.nizada ¡nmediata.mente 
con acido peicíonco (200 \x\) 

En Q- motono eiectroenzimatico 'pedíante anali­
zador Anaiox (EE1). se utilizaron capilares con he­
parina fluoruro y nitriio En e' merodo electroenzi-
matico mediante analizador YSI 23 L {EE2), se usa­
ron caoilares hepannizados Con ei mismo instru-
m.e!>to se utilizo también para otra sene ae en­
sayos (EES) un hemohzaníe (Trilon X-100). tampón 
y un inhipidor de la glucoíisis (NaF). 50 M' de iTiez-
cla y 25 \i\ de sangre Las caní¡aaaes de la mezcla 
son ias siguientes 25 rrsi de lampon 50 MI de Tnton 
X-100y0.5mgae!aNaF 

Fn el tratamiento estadístico se calculo ei error 
estándar de la rneoia (SEM), el coeíicieníe de co-
r.'-elacion de Pearson (r) y la ecuación de regresión 
i:neai [y ax-rb). Se valoraron los distintos meto-
dos por parejas teniendo como referencia (var'a-
pie indHoer^diente, x) el método FE 

Método de determinación 

Método FE 500 MÍ de solución reactiva y 25 MI de 
acido perclorico (blanco) o 25 M' de sobrenadanre 
(muestra) El tiempo de incubación fue de 30 m¡n a 
temperatura ambiente 

Método EE. La muestra de sangre se inyectó 
di'ectamer'.te en el analizador 7 M' de sangre íotaí 
para EE1. 25 MI de sangre tota! para EE2 y 25 M1 óe 
sangre hemoiizada para EE3. La lectura de los 
resultados fue directa en todos los casos excep­
tuando ei resultado del EES (se m-jitipíico por ei 
factor 3). 

Resultados 

Precisión y exactitud 

En la Tabla 1 se presentan ios rosulíados dei 
ensayo de 20 muestras para Ccida uno de ios patro­
nes de i-lactato y para ios tres métodos La preci­
sión se expresa como el vaior de CV {7o) y la 
exactitud como diferencias entre el vaior medio y e' 
vaior del patrón (dif. %). 

Los tres métodos oropo'cionan nivpíes de preci­
sión y exactiíua deniro ae un rango acepiaü'-e oara 
6' uso corriente en laboratorios de fiSiOiogia dei 
psfuerzü, esDecialmentP teniendo en cuenta u j f 
50 trata de micromeioaos (CV medio -- 1 78 -
3 38%, dif media = 1 8 1 - 6 577o) El método mas 
p/acto y proc'so con paucnes de referencia resulta 
ser ei EE2. segu'do por -Í' FE y cEI sucoG-v'rinner̂ -
le 
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LINEALIDAD FOTOENZIMATICO (FE) LINEALIDAD ELECTROENZIMATICO (EED 
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Figura 1. Linealitat del métode fotoenzimátic (FE). A la gráfica 
s'indiquen la recta de regressió ¡ els limits de l'inten/al 
de confianpa del 95%; també es presenten el tamany 
de la mostra (n), l'equació de regressió, el coeficient 
de correlació de Pearson (r) i Terror estándard de la 
mitja (SEM). 

Figura 1. Linealidad del método fotoenzimático (FE). En la gráfi­
ca se Indican la recta de regresión y tos limites del 
intervalo de confianza del 95%; también se presentan 
el tamaño muestral (n), la ecuación de regresión, el 
coeficiente de correlación de Pearson (r), y el error 
estándar de la media (SEM). 

Figura 2. Linealitat del métode electroenzimátic {EE1). A la gráfi­
ca s'indiquen la recta de regressió i els limits de l'inter-
val de confianpa del 95%; també es presenten el ta­
many de la mostra (n), l'equació de regressió, el coefi­
cient de correlació de Pearson (r) i l'error estándard de 
la mitja (SEM). 

Figura 2. Linealidad del método electroenzimático (EE1). En la 
gráfica se indican la recta de regresión y tos limites del 
intervalo de confianza del 95%; también se presentan 
el tamaño muestral (n), la ecuación de regresión, el 
coeficiente de correlación de Pearson (r), y el error 
estándar de la media (SEM). 

per a un valor aproximat de 17 mmol.M, i el EE1 Linealidad 
(r = 0.979) per a un valor de 14 mmol.M, la qual 
cosa confirma la necessitat de diluir o fraccionar la 
mostra, segons el métode. 

Estudi comparatiu 

A les Figures 4, 5 i 6 es presenten gráficament 
els resultats de l'análisi de regressió pels parells de 
mostree analitzades amb cada un deis métodes EE 
(ordenades), en funció del valor mig del métode FE 
(abcises). 

Els tres métodes d'assaig no proporcionen va-
lors equivalents. Amb els métodes electroenzimá-
tics (EE1, EE2, EES), s'obtenen valors notablement 
inferiora al fotoenzimátic (FE). A la Taula 2 es pre­
senten les equacions de regressió corresponents a 
cada métode EE, en función del FE, així com uns 
exemples de diferencies entre els valors de regres­
sió de cada métode per a quatre nivells de medido. 
El métode EES-electroenzimátic amb hemolitzant i 
inhibidor de la glucólisi- obté els valors mes pro-
pers al métode FE. 

En las Figuras 1, 2 y 3 se presentan las gráficas 
de linealidad para cada uno de los métodos. 

La mejor linealidad es la obtenida por el método 
FE (r = 0.996), lineal hasta un valor superior a 22 
mmoi.i-''. Eí método EE2 (r = 0.988) pierde lineali­
dad para un valor aproximado de 17 mmol.i"\ y el 
EE1 {r = 0.979) para un valor de 14 mmol.H, lo que 
confirma la necesidad de diluir o fraccionar la 
muestra, según el método. 

Estudio comparativo 

En las Figuras 4, 5 y 6 se presentan gráficamente 
los resultados de! análisis de regresión para los 
pares de muestras analizadas con cada uno de los 
métodos EE (ordenadas), en función del valor-me­
dio mediante el método FE (abcisas). 

Los tres métodos de ensayo no proporcionan 
valores equivalentes. Los métodos electroenzimá-
ticos (EE1, EE2, EES), obtienen valores notable­
mente inferiores al fotoenzimático (FE). En la Tabla 
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Discussió 

La precisió i exactitud deis tres métodes analítics 
comparats és bona, especialmenttenint en compte 
que es tracta de micrométodes (7-25 ni de sang). 
Aquesta precisió és, fins i tot superior a i'obtinguda 
per altres autors amb el micrométodes FE'''̂ .̂ El 
métode mes exacte i precís amb patrons de refe­
rencia és rEE2, seguit peí FE i EE1, successiva-
ment. El métode FE és menys precís peí rang de 
medido mes baix, posiblement per efecte de la 
major dilució de la mostra patró respecte a les 
concentracions superiors. No obstant, considerem 
que la precisió i exactitud deis tres métodes és 
suficient per ais estudis convencionals en fisiologia 
i medicina de l'esport. 

El métode que presenta una millor linealitat és el 
FE, prácticament en tot el rang possible de medido 
de mostres obtingudes en esportistes (< 25mmol.|-Y 
En els dos métodes EE es confirma la necessitat de 
diluir o fraccionar la mostra per tal d'obtenir una 
linealitat suficient per damunt deis 14 mmol.M 
(EE1) i 16 mmol.M (EE2), respectivament, tal com 
consta a les instruccions deis dos métodes per a 
valors fins i tot infehors. La millor linealitat del méto­
de FE resulta de gran interés per la incertesa exis-
tent respecte al valor real d'una mostra-valors de 
lactat desconeguts "a priori". 

Ais manuals d'instruccions deis equips d'análisi 
EE (2,26), es fan comparacions amb el métode FE 
com a referencia. Els coeficients de correlació pre-
sentats son els dos casos molt superiors ais tro-

Métxxlo 
(n=20) 

Patrones 1 - l a c t a t o 
2.39 

FotDenziaát lco FE 
X 

dif . ,% 
cv,% 
S x 
SEM 

2.29 
- 4 . 1 
5 .20 
0 .11 
0.02 

ElectxoenzljiátJ.co 
X 

d i f . , t 
cv,t 
Sx 
SEM 

2 .51 
5 . 0 
2 .94 
0 .07 
0 .02 

E lea troenzÍBát i co 
X 

dif . ,% 
CV,* 
Sx 
B£H 

2.39 
0 
1.25 
0 .03 
0 .00 

4 .97 

5 .34 
7 . 4 
3 . 1 0 
0 .16 
0 . 0 3 

E E l 
4 . 4 5 
- 1 0 . 4 
2 . 2 4 
0 .10 
0 . 0 2 

EE2 
5 .06 
5 . 2 
2 . 6 4 
0 . 1 3 
0 .03 

[jraiol.l" 
1 4 . 7 8 

1 4 . 6 0 
- 1 . 2 
2 . 5 1 
0 . 3 6 
0 . 0 8 

1 5 . 7 5 
6 . 5 
2 . 6 6 
0 . 4 2 
0 . 1 0 

1 4 . 7 0 
- 0 . 5 
1 . 6 4 
0 .24 
0 . 0 5 

- 1 ] 
19 .61 

19 .99 
1 . 9 
2.74 
0.54 
0 .12 

18 .75 
- 4 . 3 
2 .99 
o.se 
0.12 

19 .30 
- 1 . 5 
1 .59 
0 .30 
0 .06 

media 

3 . 6 5 
3 . 3 8 

6 . 5 7 
2 . 7 0 

1 . 8 1 
1 . 7 8 

2 se presentan las ecuaciones ae regresión corros 
pondientes a cada metodc, on fi.ncion deí FE. as' 
cono algunos yaiorcs ao regresión para aiosírar 
las dilerenciab entre ¡os rcbí.¡fados para cua'tn n.-
\e'e& de 'inodicion dosvocs'jri con reboecto a la 
Imea d í̂ ¡dp'it'dad Cuando el método elect.'oen/ -
matico se utiliza íraínndo pteviamente las mues­
tras con un r-emciizante y un iniiipidor de la glucol -
b!S (EES), dichat. diferencias se íeducen dras'ica-
menre 

Discusión 

La precisión y t^xactitud de los tres me'odo'j ana­
líticos coniijaradoc- -̂ s buena, especialmente to-
O'.nocUj on c-jenia que se trara cié micromeíoaos 
(7-25 [i\ de sanqi Esta procis.on es, inciu.v;, supe­
rior fi la ".btenida en oíros e&'ijüio'--. con el nMcrome 
tO'lo FE '* El rnotodo Tias nxjc'o y prociso co'i 
patronos di- rüforencia resuita ser e! £[72 seguido 
oor o- FE V' EEl. sucesivameote D. p--etodo FE e-5 
menos preciso para el 'ango de medición mos 
oajo posiblemente por efecto de la mayor diíucion 
de ¡a muestra natrón rospí^cto a las concernrac! >-
nes superiores No onstanio. consideradlos que la 
orecision y u/acUUia de los tres métodos es sufi­
ciente, cuando son •••valuadaí. modianto patroiif f 
f>bferiidos por düiiCion 

El método uuo p-'osonta ur¡a .m'̂ jor lineai.dad t-'S 
e- FE prácticamente on toao eí rango posible de 
ntediC'ün de mjestras obie'injas en depuríistcs 
( 25 rnmcsl • ' En ambos métodos EE se ccríf'rrra 
'•A neces-dau ae diluir o fracci-' ̂ nar ¡a i"nijostra cara 
ohtonpr ¡¡na linealirían sii<iciente po; et^cirrici de î 'S 
14n'-moi' i'EEI I y 16 mT.ü! • (EE?) resnectiva-
rr.'-ntrj ;al cor"ri''i co'.sta on ia<̂  msíruccion-iS de <im-
nor metoGjb para ^alores •ncluso ir)*e;,0'cs la 
r f^. ' r ImeaKíao Jel >r¡<j:<-,oc f t 'csuíd d'.- (jren 

Ecuación de regresión Diferencias (Xfg-ygg) 
[miDOl.l-^] 

nivel de nedición (xpE) 
5 10 15 20 

yEEl= 0.259 + 0.699 XpE 

yEE2- 0.890 + 0.688 Xpj 

yEE3"= 0.944' + 0.778 XpE 

1.2 2.7 4.2 5.7 

0.6 2.2 3.7 5.3 

0.1 1.2 2.3 3.4 

Taula 1. Precisió i exactitud de tres métodes d'análisi de lactat, 
per quatre patrons de l-lactat. S'indiquen la nnitja (X), 
diferencies respecte al patró (dif. %), coeficient de va­
riado {CV, %), desviació estándard (Sx), i error están-
dard. 

Tabla 1. Precisión y exactitud de tres métodos de análisis de 
lactato, por cuatro patrones de l-lactato. Se indican la 
media (X), diferencias respecto al patrón (dif. %), coefi­
ciente de variación (CV, %), desviación estándar (Sx), y 
error estándar 

Taula 2. Equacions de regressió per a cada métode electroenzi-
mátic (EE) en funció del fotoenzimátic (FE) [YEE = f 
(XFE)]- S'indiquen, com a exemple, les diferencies entre 
els vaiors de regressió de cada métode per quatre 
nivells de medició (5, 10, 15, 20 mmoi.r''). 

Tabla 2. Ecuaciones de regresión para cada método electroen-
zimático (EE) en función del fofoenzimático (FE) [YEE=f 
(XFE)]- Se indican, como ejemplo, las diferencias entre 
los valores de regresión de cada método para cuatro 
niveles de medición (5, 10, 15, 20 mmoi.r^). 
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LINEALIDAD ELECTROENZIMÁTICO (EE2) ESTUDIO COMPARATIVO (EE1) 

o 
E 
E 

T 
es 

c 
o 
<1> 

20 

10 

n 

1 1 

/ / V ^ y " 0.98S + 0.»08 X 
/ / / ' = 0.S88 

'^/y SEM = 0.006 

/ 1 1 

-

-

18 

10 20 SO 

Patrón [La-] mmol.r' 

Figura 3. Linealitat del métodeelectroenzimátic(EE2). A la gráfi­
ca sindiquen la recta de regressió i els limits de l'inter-
val de confianpa del 95%; també es presenten el ta-
many de la mostra (n), l'equació de regressió, el coefi-
cient de correlació de Pearson (r) i Terror estándard de 
la mitja (SEM). 

Figura 3. Linealidad del método electroenzimático (EE2). En la 
gráfica se Indican la recta de regresión y los limites del 
intervalo de confianza del 95%: también se presentan 
el tamaño maestral (n), la ecuación de regresión, el 
coeficiente de correlación de Pearson (r), y el error 
estándar de la media (SEM). 

o 
E 
E 

I 
co 

m 
III 

12 

12 IB 

FE [La-]s mmol.r' 

Figura 4. Comparado entre el métodeelectroenzimátic(EEI) i 
el fotoenzimátic (FE). 
A la gráfica sindiquen la recta de regressió i els limits 
de l'interval de confianpa del 95%; també es presenten 
el tamany de la mostra (n), l'equació de regressió, el 
coeficient de correlació de Pearson (r) i l'error están­
dard de la mitja (SEM). 

Figura 4. Comparación entre el método electroenzimático (EE1) 
y el fotoenzimático (FE). 
En la gráfica se indican la recta de regresión y los 
limites del inten/alo de confianza del 95%: también se 
presentan el tamaño maestral (n), la ecuación de re­
gresión, el coeficiente de correlación de Pearson (r), y 
el error estándar de la media (SEM). 

bats al nostre estudi. Segons els nostres resultats, 
els tres métodes utilitzats no proporcionen valors 
equivalents. Els nnétodes EE obtenen valors nota-
blement inferiors al FE (veure Jaula 2). Aqüestes 
diferencies son clarament inferiors quan la mostra 
de sang és tractada amb un hemolitzant i inhibidor 
de la glucólisi (Tritón X-100). En conclusió les es-
mentades diferencies, son athbuíbles en la major 
part, encara que no totalment, al fet que els méto­
des EE mesuren només el lactat extraeritrocitari 
-plasmátic-, en tant que el métode FE amb despro-
teínització mesura el lactat total -plasmátic i intrae-
ritrocitari. Cal considerar que part del lactat produít 
per la glucólisi anaeróbica a la fibra muscular i que 
difon al compartiment plasmátic, és capap també 
de difondre a l'interior deis eritrocits. Aixi, la quanti-
tat de lactat present al compartiment vascular-lac­
tat sanguini- fóra la corresponent a la suma del 
lactat ais dos subcompartiments -plasmátics i in-
traeritrocitari-, sempre que la glucólisi eritrocitária 
fóra inhibida, tal com passa al desproteínitzar la 

interés 'por. Ja incertidumbre existente respecto al 
váloñ (ea{ de:Ün'a riiuestra -valores de lactato des-
conóqidb.sfáíprioVi"':' -, ' ' • ' ' . ' " ' ' •. • 
' Eñ.lb^f manuales de instrucciones de los equipos 

de^apálisís :EE,'T' ^ f̂se "efectúan compáraciones'con' 
el método FE.cpmo referencia.^Los coeficientes de 

' córrélacfon"presentados son en ambos casos muy 
' superiores "'á*lbs,encontrados en nuestro estudio." 
"Según,nuestros.resultados,-los tres.métodos ütili-
. zados ño proporcionan valores equivalentes. Los 
d6s,métodps.'i"EE\obtienen valores notablemente 
inferiores-ál'FE (ver'Tabla-2). Dichas diferencias 
son ciar.annente inferiores cuando la muestra de 
sangre es tratada .'con un hemolizante e inhibidor 
de la'giucóHsís (Tñtpn X-100). Concluimos que di-
,chas diferenciásíSbn ,atrilDuibles en gran medida, 
a.uñque\río-totaliriente, á que los métodos EE mi-
"den-sólqériactatqextraeritrocitario. Debe conside-
r,árse que^ par:|e del>Tactato producido por la glucóli-

'sjs'anáerobicá en;ja".f¡bra muscular y que difunde ai ^ 
"cbmpártiméritó" pi'asmáticó, es capaz también de" 
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mostra amb ácid perdone ¡mmediatament després 
de l'extracció. 

És frequént trobar a la literatura especialitzada 
referéncies a concentracions de lactat durant o 
post-esforp obtingudes mitjanpant métodes d'aná-
iisi diferents. No s'acostuma a pensar a la posible 
discrepancia, en funció del métode analític utilitzat. 
Aixó resulta especialment rellevant quan s'utilitzen 
referéncies de llindar de lactat o llindar anaeróbic''°' 
^̂ ••'̂  o models d'intensitat d'entrenament basats en 
nivells de lactat sanguini.^. e. la u, 15, 17, 19,20, 21, 22 
Aquells laboratoris que segueixen aqüestes refe­
réncies poden, eventualment, fer servir estima-
cions basades en les equacions de regressió que 
presentem a la Taula 2 -predícelo deis valore cor-
responents a un altre métode d'análisi. 

En conclusió, cal teñir en compte que no existeix 
equivalencia entre els nnétodes analitics nnés utillt-
zats actualment ais laboratoris de fisiología de l'e-
xercici. La millor linealitat, bona precisió i, especial­
ment, la millor validesa del métode fotoenzimátic 

difundir al interior de ios eritrocitos. Asi, la cantidad 
de lactato presente en el compartimento vascular 
-iactato sanguíneo- seria la correspondiente a la 
suma del iactato en ambos subcompartimentos 
-plasmático e intraeritrocitario-, siempre que la 
glucólisis eritrocitaria fuese inhibida, tal como su­
cede al desproteinizar la muestra con ácido percló-
rico inmediatamente tras la extracción. 

Es frecuente encontrar en la literatura especiali­
zada referencias a concentraciones de lactato du­
rante o post-esfuerzo obtenidas mediante métodos 
de análisis distintos. No suele prestarse atención a 
las posibles discrepancias en función del método 
anaiitico. Esto resulta especialmente relevante 
cuando se discuten o comparan conceptos de 
"umbral de lactato" o "umbral anaeróbico",''°'^^-'^o 
modelos de intensidad de entrenamiento basados 
en niveles de lactato sanguíneo.^- ̂ - ^^- ̂ ''' ^̂ ' ̂ ^- ''̂ ^ ̂ - ̂ '̂ ̂ ^ 
Aquellos laboratorios que utilicen dichas referen­
cias, pueden, eventuaimente, realizar estimaciones 
basadas en las ecuaciones de regresión que pre-

ESTUDIO COMPARATIVO 
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Figura 5. Comparado entre el métode electroenzimátic (EE2) i 
el fotoenzimátic (FE). 
A la gráfica s'indiquen la recta de regressió i els limits 
de l'interval de confianpadel 95%; també es presenten 
el tamany de la mostra (n), l'equació de regressió, el 
coeficient de correlació de Pearson (r) i l'error están-
dard de la mltia (SEM). 

Figura 5. Comparación entre el método electroenzimático (EE2) 
y el fotoenzimático (FE). 
En la gráfica se indican la recta de regresión y los 
limites del intervalo de confianza del 95%; también se 
presentan el tamaño muestra! (n), la ecuación de re­
gresión, el coeficiente de correlación de Pearson (r), y 
el error estándar de la media (SEM). 

Figura 6. Comparado entre el métode electroenzimátic (EES) i 
el fotoenzimátic (FE). 
A la gráfica s'indiquen la recta de regressió i els limits 
de l'interval de confianpa del 95%; també es presenten 
el tamany de la mostra (n), l'equació de regressió, el 
coeficient de correlació de Pearson (r) i Terror están-

• dard de la mitja (SEM). 

Figura 6. Comparación entre el método electroenzimático (EES) 
y el fotoenzimático (FE). 
En la gráfica se indican la recta de regresión y los 
limites del intervalo de confianza del 95%; también se 
presentan el tamaño muestral (n), la ecuación de re­
gresión, el coeficiente de correlación de Pearson (r), y 
el error estándar de la media (SEM). 
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per mesurar lactat sanguini, fa aconsellable thar-lo 
com a métode d'elecció. No obstant, per alguns 
assaigs, on és important la rapidesa en l'obtenció 
de resultats o la sencillesa de l'assaig, resulta inte-
ressant l'ús deis métodes semiautomátics (EE). En 
aquest cas, els valors obtinguts han d'ésser ajus-
tats -estimant la seva equivalencia amb valors 
FE-si és vol utilitzar-los com a referencia per a 
l'entrenament o per al cálcul de parámetres fisioló-
gics com ara el llindar anaerobio o de lactat. 
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sentamos en la Tabla 2 -predicción de los valores 
correspondientes a otro método distinto. 

Por tanto, concluimos que debe ser tenido en 
cuenta que no existe equivalencia en los métodos 
analíticos más utilizados actualmente en los labo­
ratorios de fisiología del ejercicio. La mejor lineali-
dad, buena precisión y especialmente, la mayor 
validez del método fotoenzimático para medir lac-
tato sanguíneo, hacen aconsejable utilizar dicho 
método como elección. No obstante, para cierto 
tipo de ensayos, en que es Importante la rapidez en 
la obtención de resultados o la sencillez del en­
sayo, resulta interesante el uso de los métodos 
semiautomáticos (EE). En tal caso, los valores ob­
tenidos deberían ser ajustados -estimando su co­
rrespondencia con valores FE- si se pretende utili­
zarlos como referencia para el entrenamiento o 
para el cálculo de parámetros fisiológicos tales 
como el umbral anaeróbico o de lactato. 
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