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1. PREDICTORES DE RENDIMIENTO

Tabla 1. Consumo de oxigeno (VO,) y frecuencia cardiaca (FC) en atletas parapléjicos durante una maratén.

v' Economia de carrera

FC v % V02 en VT2
(Latidos - min-1) v VO,

=1
v Volumen o ./l

v" Distribucién de intensidad

35,0+ 3,8 171,6 £ 20,5
Fuente. Asayama et al., 1998

Tabla 2. Predictores de rendimiento en maratonianos a pie de élite mundial.
Tabla 3. Volumen de carga y distribucién del volumen por intensidades en

3 maratonianos de élite.

Economia de carrera  Fraccién VO, en VT2 VO,,...,
(mL O, - Kg! - Km1) (% respecto VO,,....) (mL O, Kg!-:Km?) Volumen Volumen <VT1 - VT2 -
(km - semana 1) VO, ..
Mujeres 175 ~85 ~70
182 - 231 74-11-15
Hombres 153 /191 + 19 ~85/94 + 3 ~75 / 67
Fuente. Davies & Thompson, 1979; Joyner, 1991; Smith et al., 2000; Jones et al., 2006; Fuente. Stellingwerff, 2012.

Lucia et al., 2006; Jones et al., 2020.




The impact of altitude on oxygen levels

Higher altitude
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Test en tapiz a velocidad constante (250 m - min) con inclinacioén inicial de 0°, 3° a los 3min, A\ 1,5° cada 3 min

Laboratorio de Crooked Creek

endiad’o7°

Menor VO

2max

v Descenso medio (7 %) del VO, usado, relacionado al O, requerido a una velocidad/ inclinacion determinada al regresar de altitud

v’ Segun la regla de Buskirk, la disminucién de VO a 3090 m de altitud seria del ~16 %

2Zmax

. ; — e y ; . .
CREADO POR SANTIAGO SANZ 9 @santirun ; s Dill DB, & Adams WC. Maximal oxygen upmﬁe at sea level and at 3,090-m altitude in_

Fisiologo del Ejercicio

Q) wingsoffreedomso | ‘__ high school champion runners. Journal of Applied Phisiology. (1971);30(6):354-859.

contact@santiago-sanz.com



CURVA DE DISOCIACION OXIHEMOGLOBINA HbO, EN CAMELIDOS HIGHLANDERS Y HUMANOS
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CARDIOPROTECCION EN ANDINOS RESIDENTES EN GRAN ALTITUD

ANTECEDENTES PARTICIPANTES
® LOWLANDERS EXPUESTOS A AMBIENTES POBRES EN 0, N ARRITMIAS & n =17 ANDINOS RESIDENTES A ~4300 m ALTITUD
@ LOWLANDERS A 5050 m DE ALTITUD, PRESENTAN ARRITMIAS EN APNEA & n = 8 PRESENTAN MAL CRONICO DE MONTANA (cms+)§
@ L0S SHERPAS PRESENTAN MECANISMOS DE CARDIOPROTECCION L % n = 9 NO PRESENTAN CMS (CMS-) |
@ SE DESCONOCE SI ESTO OCURRE EN ANDINOS /\ : <> CMS+ EXCESIVA ERITROCITOSIS (hb >21 g * dL™)
& ANDINOS HAN VIVIDO MENOS TIEMPO EN ALTITUD QUE OTROS HIGHLANDERS | B\ [ hisgls RESIOENTESIRE BAIR TALTITUD (LN
DISENO DE ESTUDIO HALLAZGOS Y COCLUSION
APNEA ESPIRATORIA (1) ¥C DE REPOSO SIMILAR ENTRE CMS- Y CMS+ (69 * 8 vs. 62 £ 11 LATIDOS * MIN-!).
10 MIN ECG REPOSO MAXIMA FORZADA /2\ fC DE REPOSO N (P < 0,05) EN LOW COMPARADA A CMS+ (62 + 11 LATIDOS * MIN-!).

| (3 S0, DE REPOSO SIMILAR ENTRE CMS-, CMS+ Y LOW (80 + 5 vs. 82 + 1 vs. 82 + 1 %).
| @ €CG MOSTRO SIMILAR ONDA P DEL ECG ENTRE CMS- Y CMS+, MIENTRAS EN LOW FUE MAS CORTA
| COMPARADA A CMS- (161 + 23 vs. 239 £ 103 ms; P < 0,05).
(5) LA DURACION DE LA APNEA FUE SIMILAR ENTRE CMS- Y CMS+, PERO EN LOW SE OBSERVARON
| REGISTROS MAS CORTOS (P < 0.01) COMPARADO A CMS-/+ (23 £ 8 vs. 33 £ 21 vs. 13 £ 3 5).
() S0, EN APNEA FUE SIMILAR ENTRE CMS-/+ Y LOW (78 + 3 vs. 74 £ 5 vs. 79 £ 4 %).

/

(D) cMs-/+ TUVIERON MENOR MAP, SP Y DP EN REPOSO COMPARADO A LOW (P < 0,05).
ANORMALIDADES DE LAS .

ONDAS DEL ECG EN LOS

v/ FRECUENCIA CARDIACA (FC) v' SE IDENTIFICAN
v PRESION ARTERIAL
v MEDIA (MAP)

CMS-/+ Y LON A MAP, SP Y DP (P < 0,05) EN APEA COMPARADO A REP0SO. EN LOW FUE AN
_ (P < 0,05) COMPARADA A CMS-/+. NO HUBO DIFERENCIAS EN DP ENTRE LOW Y CMS-.
v SISTOLICA (SP) 3 LATIDOS PREVIOS Y (57 | gw MOSTRO BRADICARDIA ANTES DEL FINAL DE APNEA (-32 LATIDOS - MIN|

¥ DIASTOLICA (DF) POSTERIORES AL FINAL /() n = | EN CMS- vs. n = 8 EN LOW DESARROLLARON EPISODIOS ARRITMICOS.
v so0, DE LA APNEA i

on On Altitug,
v
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2. ENTRENAMIENTO EN ALTITUD

2.2.1 Objetivos fisiolégicos del entrenamiento en altitud en disciplinas de larga duracién

° Incremento RBC y Hb ... é VO,...x @ nivel del mar (SL) y altitud (Rusko et al., 2004)

2.2.2 Mecanismos fisiolégicos que inducen un incremento de la eritropoyesis en altitud

EPO

2002)

PO,

Figura 1. Relacién presiéon parcial de oxigeno y eritropoyetina plasmética.
Fuente. Eckardt., (1989).

Tabla 4. Oscilaciones eritropoyetina plasmatica (EPO) en altitud y al regresar a nivel del mar.

3.4 dias Regreso SL

Regresa a Pre

EPO () €> Vv WV respecto a Pre

Fuente. Eckardt et al., 1989; Stray-Gundersen et al., 2001; Berglund et al., 2002; Wehrlin et al., 2006;
t al., 2007; Garvican et al., 2012; Czuba et al., 2014.

Fournal of Sports Sciences, 2004, 22, 928-945
Altitude and endurance training
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/ ﬁ Umbral de elevacién minimo AEPO (2100 — 2500 m; FiO, = 0,162 - 0,153 % (Ge et al.,




DEFINIENDO LA DOSIS DE ENTRENAMIENTO EN ALTITUD. A QUE ALTITUD VIVIR PARA UN INCREMENTO OPTIMO DEL RENDIMIENTO A NIVEL DEL MAR

n = 32 HOMBRES (H) y 16 MUJERES (M)
ATLETAS DE PISTA Y CROSS

GRUPO 1780 M

4 SEMANAS MODELO HIGH-HIGH-LOW
VOLUMEN 370 * 80 KM

CAMBIOS EN EPO RESPECTO A PRE-ALTITUD

(GRUPO | 24H | 48H | 72H | 24 HPOST |
som| A | A €3] ¥

o n=6H+4 M
y S HEBER CITY
4 SEMANAS EN DALLAS — ‘ // P < 0.05 * Diferencia respecto a 1780 my 2454 m
131 M ALTITUD - ‘ 3 SEMANAS EN DALLAS
~ GRUPO 2085 M
N7 n=T7H+4M
O e PARK CITY . ,

b S

GRUPO 2454 M

n=8H+4 M
N DEER VALLEY
TEST INCREMENTAL TEST INCREMENTAL
TEST 3000 M "y RESTG HE SENES TEST 3000 M
ANALISIS DE SANGRE GRl;P: zzolgl v 1780 - 3000 M ALTITUD ANALISIS DE SANGRE
n=8H+
iy e OBSERVACIONES AL REGRESAR A DALLAS COMPARADAS A PRE-ALTITUD
GUARDSMAN | GRUPO | VO, | 3000M | VENTILACION | FREC. CARD.

. #¥ 1. TODOS LOS GRUPOS A\ SU VOLUMEN ERITROCITARIO
J. 2 2. ALAS2SEMANAS ESE AUMENTO YA NO SE OBSERVO
| 3. ELRANGO 2085 - 2454 M OBTUVO MEJORAS POR UN | 2asam
~ M MENOR DESAJUSTE VENTILATORIO AL REGRESAR A NIVEL :‘
DEL MAR -
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Chapman RF, Karlsen T, Resaland GK, Ge RL, Harber MP, Witkowski S, Stray-Gundersen ], and Levine BD.
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GUIA CLINICA PARA ENTRENAR EN ALTITUD PARA UN RENDIMIENTO OPTIMO A NIVEL DEL MAR

ELEVACION OPTIMA
» ron )

» ESTIMULACION ERITOPOYETICA

ANVOLUMEN CELULAS ROJAS (RCV)

DESENCADENANTES ALTITUD TERRESTRE ANMASA TOTAL HEMOGLOBINA (HB,555)
&“’“——»A
ALTITUD (m Porcentaje inspirado de O o —
je insp : B weomomcomurmne 7 Al
0 20.9 W B R T—_
400 20.0 I \
800 19.0 MODELO LIVE-HIGH, TRAIN-HIGH AND LOW
1200 17.9 v" ENTRENAMIENTO <VT1 - VT1 A 2000 — 3000 M A TENER EN CUENTA AL VIAJAR A ALTITUD
LESIONES O ENFERMEDAD INHIBIRAN EL INCREMENTO DE HB, ¢
1600 17.1

EVITAR ANTES DEL VIAJE ACUMULO DE FATIGA

NORMALIZAR NIVELES DE FERRITINA EN LAS SEMANAS PREVIAS \
105 A 210 MG DE SULFATO FERROSO AL DIA ANTES Y EN ALTITUD Z%(.A
RANGO IDEAL ELEVACION 2000 M A 2500 M

DE LOS 21 A LOS 28 DiAS RCV INCREMENTA EXPONENCIALMENTE
EL MAXIMO INCREMENTO DE HB,,5ss PARECE SER 7,7 % 5 ©
20-22 HORAS AL DiA DE ESTANCIA “ARRIBA” SON NECESARIAS

CON HIPOXIA NORMOBARICA MINIMO 12-16 HORAS AL DiA Y 2500 — 3000 M

PARA RENDIR AL REGRESAR IDEAL A LAS 48 — 72 HORAS Y TRAS 14 DIAS

EN EJERCICIO MUY INTENSO A NIVEL DEL MAR, SI SAO, <92 %, MAYOR ACLIMATACION
FACTORES LIMITANTES A NIVEL DEL MAR: 1) DESCENSO HEMATOLOGICO, 2) DESAJUSTE
VENTILATORO Y 3) ADAPTACIONES NEUROMUSCULARES

LUGAR ALTITUD BAJA ALTITUD (M) TIEMPO ENTRE TRAYECTOS (MIN)
(M)

SIERRA NEVADA 2320
FLAGSTAFF, EEUU 2100

MAMMOUTH LAKES, 2400
EEUU

BIG BEAR LAKE, 2100
EEUU

CLOUDCROFT, EEUU 2644

X

Q
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CREADO POR SANTIAGO SANZ - L  Constantini K, Wilhite DP, and Chapman RF. A clinician guide to altitude training for optimal endurance-

Fisiblogo del Ejercicio del Comité Paralfmpico Espafiol ESSEESe i exercise performance at sea level. High Altitude Medicine & Biolygy. (2017);18(2):93-101.




VARIABILIDAD DE LA MASA TOTAL DE HEMOGLOBINA A LAS CONCENTRACIONES EN ALTITUD

VARIABLES CLAVE PARA AUMENTAR Hb_ ... EN ALTITUD

mass

HALLAZGOS
1. EL 60 % DE ATLETAS (9) CON MULTIPLES CONCENTRACIONES

1. ELEVACION (PRESION PARCIAL DE 0O,)

2. TIEMPO DE EXPOSICION (15), OBTUVIERON RESPUESTAS OPUESTAS (INCREMENTOS Y
3. ESTATUS DE HIDRATACION DISMINUCIONES). EL 27 % OBTUVO SOLO RESPUESTAS

4. NIVELES DE Hb___PREVIOS A LA CONCENTRACION e = = , POSITIVAS Y EL 13 % SOLO RESPUESTAS NEGATIVAS.

5. DEPOSITOS DE HIERRO (FERRITINA) 2. ELINCREMENTO DE Hb,... FUE MAYOR EN HOMBRES (13,1 +
6. INFLAMACION ' | 1,2A 13,6 +1,1g- kg?) (p = 0.001) QUE EN MUJERES (10,7 +
7.

1,2A 10,8 +1,1g - kg) (p < 0.004), (3,6 VS. 0,7 %).
3. 12 ATLETAS (11 MUJERES) TUVIERON VALORES DE FERRITINA
<30 pg - Il. DE LAS 11 MUJERES, 6 FUERON Hbm-.

DE UN ANALISIS DE REGRESION MULTIPLE, LA VARIABLE

, 3.
e ‘ ELEVACION FUE LA MAS INFLUYENTE SOBRE Hb
n=27 HY 32 M (EQUIPO OLIMPICO FINES) + mass
5. EL INCREMENTO MEDIO DE Hb

0,
v" 27 NADADORES ’ mass FUE DE 17,6 g (2,1%), PERO
LA RESPUESTA VARIO DE -84,3 A +91,0 g.

SEXO

RESULTADOS

v" UN 56 % DE ATLETAS EN DIVERSAS CONCENTRACIONES (46 DE
82) INCREMENTO POR ENCIMA DEL ERROR DE MEDICION(1,7 %)

v' 5 ESQUIADORES DE NORDICO
SU Hb,,,,, (Hbm+) e ———— 6. LOS VALORES PREVIOS A LA ESTANCIA DE FERRITINA Y PCR NO
v' Un 44 % (33 DE 82) NO CAMBIO O DISMINUYO SU Hb___ (Hbm-) P et e GARANTIZARON EL AN Hb,____
v CONSIDERANDO SOLO ELEVACIONES 22000 m EL PORCENTAJE 4 8 e
DE AUMENTO DE Hb__ . LLEGO 65 %
: v' 3 REMEROS
i et e v 5 CORREDORES DE ORIENTACION CONCLUSION
FERRITINA PREVIO A LA CONCENTRACION FUE DE 30 pg - I'1 Y EL P e 2
DE LA PROTEINA C REACTIVA (PCR)* <3 mg - I Pssn /I:cfu(’))N : :::Na :gi:"A — SER “RESPONDER” O “NON-RESPONDER” EN
v ENHbm+ Hb___ AUMENTO0 4,6 +2,8% (g) Y 50%2,3% (g - kg) / ; SUMMARY TERMINOS DE VARIACIONES DE Hb,, ... TRAS
v EN Hbm+ LA FERRITINA W 22,6 £ 219 % DOSIS DE HIPOXIA 730 — 1789 KM - H ‘ts ) ESTANCIAS EN ALTITUD, NO PARECE SEGUIR UN
v" EN Hbm-—- LA FERRITINA A\ 11,1 + 46,3 % - ) PATRON DETERMINADO.
—
a0
CREADO POR SANTIAGO SANZ L\J | The f\“;?o“ ~ "Nummela A, Eronen T, Koponen A, Tikkanen H, and Peltonen 1. Variaﬁifity in ﬁemog[oﬁin mass response to altitude
7 s oty g 7 - ~ = Co <t
Fisidlogo del Ejercicio del Comité Paralimpico Espairol P - /g | training camps. Scandinavian Journal gf Medicine and Science in Sports, (2020). Doi: 10.1111/5ms.13804. Online ahead.
of print.
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v 9 (7 M & 2 F) Middle and Long-Distance athletes
v" Members of the German National Team

Staying 3-weeks at 2100 m altitude in Flagstaff, AZ USA

Volume and or intensity W when 2 or more markers were abnormal for an athlete

v" V, increased from day 4 to day 21 (4.4 0.3t04.6+0.3 m-s)
v" Body mass loss was not observed

On days 4™ and 215 at altitude an incremental 4 x 2000 m | o
test to assess speed at 3 mmol - L1 C;H.0, (V;) : ‘ v" No overtraining symptoms were reported

v Several athletes complained of impaired sleep

v" No changes were observed in hemoglobin and red blood cells

CREATED BY SANTIAGO SANZ ~ @santirun
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: wingsoffreedom80
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EL EFECTO NEGATIVO DE LA INSUFICIENCIA DE HIERRO EN ALTITUD MODERADA SOBRE LA ERITROPOYESIS

DISENO ESTUDIO | SIN SUPLEMENTACION

y.
{
. Residen 2500 m
Altitud Ll Entrenan a 1250 - 3000m L
Timing 1 semana 4 semanas (LHTL) 1
semana
Test Lab v X v
Analitica v X v

Antes de altitud el 38 % de hombres y 67 % mujeres
presentaban bajos niveles de ferritina y menor
hemoglobina (Hb)

DISENO ESTUDIO I

¢ g
S «Y - - o
b . r =

i . mv-»._ ,.——:v-
E——,——

-«
I < - x
. Grupo LHTL 1250 -3000m (n = 26)
Attitnd ol LOm Grupo nivel del mar (SL) (n = 13)
St 2 semanas 4 semanas 4 semanas
Timing v . 3 semanas
observacion entrenamiento
Test Lab v v X v
Analitica vv vv vvv (4

Desde 22 semana 1 a 3 tomas diarias disuelto en zumo de naranja
44 a 264 mg diarios sulfato ferroso
Hombres <30 ng - mL'y mujeres <20 ng - mL 144 a 396 mg diarios

Suplementacion

Tras altitud la ferritina disminuyo

En atletas con niveles normales de ferritina, la Hb y el
volumen de células rojas (RCV) aumento tras altitud

No hubo incremento de Hb y RCV en atletas con bajos
niveles de ferritina

¢QUE OCURRIO AL REGRESAR DE ALTITUD?

Antes de altitud el 44 % de hombres y 67 % mujeres
v| A\ Hb (8,8 %), RCV (5,5 %) y VO,,...., (11 %)

presentaban bajos niveles de ferritina

Al inicio del entrenamiento en altitud o nivel de
mar, todos los atletas presentaban valores
normales de ferritina

a suplementacion co
hierro oral antes y

durante una estancia en

En LHTL los niveles de ferritina permanecieron inalterables altitud, garantizarad las

CREADO POR SANTIAGO SANZ I,
Fisidlogo del Ejercicio del Comité Paralimpico Espaiiol
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y aumentaron en SL COMMARY reservas de ferritina y
g 4 ,
‘s - preservaran el estimulo
- ' . Mo
2% ) eritropoyético

| Okazaki K, Stray-Gundersen [, Chapman RF, & Levine BD. Tron insufficiency diminishes the erythropoitic
/ﬂ i‘ Tesponse to moderate altitude exposure. Journal oj'filﬁﬁ'ezf Physiology. (2019);127(6):1569-1578.



GUIA CLINICA PARA ENTRENAR EN ALTITUD PARA UN RENDIMIENTO OPTIMO A NIVEL DEL MAR

\y)
» ESTIMULACION ERITOPOYETICA ]
AVOLUMEN CELULAS ROJAS (RCV) [ ——

DESENCADENANTES ALTITUD TERRESTRE AMASA TOTAL HEMOGLOBINA (HB,, )

\ _“‘\——-__ &\
MEJORA CAPACIDAD BUFFERING TS

SIS

MODELO LIVE-HIGH, TRAIN-HIGH AND LOW \
A TENER EN CUENTA AL VIAJAR A ALTITUD .

v"  ENTRENAMIENTO <VT1 - VT1 A 2000 - 3000 M

v' ENTRENAMIENTO VT2 - VO,,,x A BAJA ALTITUD <1250 M v’ LESIONES O ENFERMEDAD INHIBIRAN EL INCREMENTO DE HB,, .
v’ EVITAR ANTES DEL VIAJE ACUMULO DE FATIGA
LUGAR AR (VR VN R 1) (VR (V) R ([ VLo X A ) (R TN L@ (N (VIIVE . \ ORMALIZAR NIVELES DE FERRITINA EN LAS SEMANAS PREVIAS | \J
(M) v’ 105 A 210 MG DE SULFATO FERROSO AL DIA ANTES Y EN ALTITUD «(_‘ -
SIERRAVNEVADA 2320 630 40 v RANGO IDEAL ELEVACION 2000 M A 2500 M X
FLAGSTAFF, EEUU 2100 950 60 v' DE LOS 21 A LOS 28 DIiAS RCV INCREMENTA EXPONENCIALMENTE §
MAMMOUTH LAKES, 2400 1250 45 v" EL MAXIMO INCREMENTO DE HB,,,.. PARECE SER 7,7 % 5 ©
EEUU v’ 20-22 HORAS AL DiA DE ESTANCIA “ARRIBA” SON NECESARIAS
BIG BEAR LAKE, 2100 <300 75 v" CON HIPOXIA NORMOBARICA MINIMO 12-16 HORAS AL DIA Y 2500 — 3000 M
EEU v PARA RENDIR AL REGRESAR IDEAL A LAS 48 — 72 HORAS Y TRAS 14 DiAS
CLOUDCROFT, EEUU 2644 1300 v EN EJERCICIO MUY INTENSO A NIVEL DEL MAR, SI SAO, <92 %, MAYOR ACLIMATACION
v’ FACTORES LIMITANTES A NIVEL DEL MAR: 1) DESCENSO HEMATOLOGICO, 2) DESAJUSTE

VENTILATORO Y 3) ADAPTACIONES NEUROMUSCULARES

CREADO POR SANTIAGO SANZ . 1 '\ Constantini K, Wilhite DP, and Chapman RF. A clinician guide to altitude training for optimal endurance-
Fisidlogo del Ejercicio del Comité Paralimpico Espafiol Gomss \ 1 A exercise performance at sea level. High Altitude Medicine & Biology. (2017);18(2):93-101.



2.2.3 Dosis de FeSO, recomendada en funcién de niveles de ferritina

Prealtitude serum ferritin measure

Men Women [ron supplementation regimen used
>100ng/mL, but <200 ng/mL >100ng/mL, but <200 ng/mL None, or 44 mg elemental iron 2-3 times per week
40-100ng/mL 30-100 ng/mL 44 mg elemental ron/day (5mL ferrous sulfate elixir/day)
30-39ng/mL 20-29 ng/mL 88 mg elemental ron/day (10 mL ferrous sulfate elixir/day)
20-29ng/mL 10-19 ng/mL 176 mg elemental ron/day (20 mL ferrous sulfate elixir/day)
<20ng/mL <10 ng/mL 264 mg elemental iron/day (30 mL ferrous sulfate elixir/day)

Fuente. Levine & Stray-Gundersen, 1997; Stray-Gundersen et al., 2001; Chapman et al., 2014, 2016; Constantini et el., 2017.

COMPBSIONCia oNtng Iones puedo disTmrenair @ absorcion do hierro v
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Tabla 5. Dinamica marcadores marcadores sanguineos al regresar a SL y relacién EPO marcadores sanguineos.

Relacién EPO -
Regreso a Nivel del Mar  Regreso a Nivel del Mar S [EHe

Marcadores sanguineos

A
RCV, Hb, ..., Hb, Htc, Ret

comparado a Pre

0

No siempre existe VARIACION INTERINDIVIDUAL

Fuente. Asano et al., 1998; Friedmann et al., 1999; Ashenden et al., 2000; Dehnert et al., 2002; Heinicke et al., 2005; Wehrlin
et al.,2006; Robach et al., 2006; Clark et al., 2009; Garvican et al., 2012; Pottgiesser et al., 2012; Chapman et al., 2014.

v 4 semanas exposiciéon ARCV (5-9 %) y Hb,.c 1,1 9% - 100 h'l (Levine & Stray-Gundersen, 1997)
B o

2.2.4 Duracién y elevacion minima (dosis de hipoxia)
Factores limitantes A marcadores sanguineos (Rusko et al., 2004)
v Elevaciéon <2000 - 2200 m

v Tiempo exposicién <3 — 4 semanas

v' Depdsitos de hierro durante la estancia (Constantini et al., 2017; Okazaki et el., 2019) W®

2.2.5 Efecto de la altitud durante el ejercicio fisico y el reposo FONT ROMEU (1850 m) SANTA FE (2200 m)

v' Relacién entre ¥ presion barométricay W HR__ . 1 latido - A130 m desde 3100 m (Lundby et al., 2001.)

v AHR . en exposicion aguda y crénica debido a A actividad SN simpatico (Hansen & Sander, 2003)' The Journal of
Physiology A Publication of The Physiological Society

1 Free Access

Sympathetic neural overactivity in healthy humans after
prolonged exposure to hypobaric hypoxia

Jim Hansen ga, Mikael Sander



2.2.5 Presién sanguinea y altitud

= Lundby et al., (2018.) con lowlanders y highlanders a 4100m:

I.  Aumento actividad simpatica muscular (microneurografia peroneal) a los

10d y 50d
ii. Aumento DP como mecanismo compensatorio a vasodilataciéon periférica = —_— N
ORIGINAL ARTICLE WILEY
lii. SP no se altera — hetic activity in alfifude acclimatisi
. . . ustained sympa ¢ activity in e acclimatizing
2.2.6 Respuesta ventilatoria en altitud lowlanders and high-altitude natives
v (Dempsey & Forster, 1982)
e C.Lundby*© | J.Calbet'”™ | G.vanHall'* | B.Saltin'' | M. Sander'”

Ve

Medulla oblongata

Sensory axons in
glossopharyngeal nerve
(cranial nerve I1X)

Internal carotid
artery

External carotid
artery

Carotid sinus ¢ ‘ O 2
Sensory axons

in vagus nerve O
(cranial nerve X) 2
Arch of aorta

A Mejora PO,,,

Common carotid
artery

Figura 2. Quimioreceptores periféricos.
- Fuente. https://www.uaz.edu.mx/histo/TortorAna/ch23/ch23.htm  Figura 3. Efectos incremento HVR en hipoxia.

Modificado de Huang et al., (1984).



https://www.uaz.edu.mx/histo/TortorAna/ch23/ch23.htm

RELACIONES ENTRE RESPUESTAS QUIMIOREFI.EJAS CALIDAD DE SUENO Y HEMATOCRITO EN RESIDENTES NATIVOS ANDINOS EN ALTITUD

Yk ad Ll i s -

-------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

§Memc16~ RESPUESTA HIPOXICA VENTILATORIA (HVR) ISOCAPNICA

. 0 A 5 MIN: RESPIRAN AIRE DE HABITACION A 4340 m ALTITUD (fl)
2. 5 A 15 MIN: HIPEROXIA LEVE (30-40 % Fi0, A NIVEL DEL MAR),
 INTENTANDO W HVR DE PARTICIPANTES POR HIPOXEMIA DE ALTITUD
3 15 A 20 MIN: RESPIRAN MEZCLA DE GAS NORMOXICO (159 mmHg: Fi0,
= 21 %) A SO, SOBRE NIVELES BASALES EN F1 PARA DETERMINAR HVR
4 20 A 25 MIN: RESPIRAN GAS HIPOXICO (ULTIMOS 3 MIN SO, 80-85 %)
5. 25 A 30 MIN: RESPIRAN (159 mmhHg PO, CON PET,,, 5 mm#g MAYOR
. QUE EL VALOR PREVIO ISOCAPNICO), PARA DETERMINAR LA RESPUESTA
VENTILATORIA AL CO, (RESPUESTA HIPERCAPNICA VENTILATORIA 0
 HOWR).
V30 A 35 MIN: HIPOXIA ISOCAPNICA CON SO,= 80-85 %

Pa—y

| *HVR Y HCVR CALCULADAS COMO EL CAMBIO EN VENTILACION POR DESCENSO EN 50,
**HCVR CALCULADA COMO EL CAMBIO EN VENTILACION POR INCREMENTO EN mm#g PET,,,
| "LA RESPUESTA DE LA FRECUENCIA CARDIACA (RFC) CALCULADA COMO EL CAMBIO EN fC POR
| DESCENSO EN SPO,

PARTICIPANTES

v 63 HOMBRES (H) Y 46 MUJERES (M)
M PT .m ¥ RESIDENTES DE POR VIDA EN CERRO DE PASCO
29 N 43,0 + 12,9 #; 40,1 + 13,5 M
‘ \‘ v 3 GENERACIONES PREVIAS VIVIENDO A >2500 m
v ASCENDENCIA ANDINA |
v/ ERITROCITOSIS EXCESIVA HTC™ = 263 #; 257 M
" Hematocrito

MONITORIZACION SUENO

_

v PRESION NASAL

v/ PULSIOXIMETRIA

v/ BANDAS DE ESFUERZO
ABDOMINAL Y TORACICAS

v ELECTROOCULOGRAMA

v/ ELECTROENCEFALOGRAMA

v ELECTROMIOGRAMA

v' TONOMETRIA ARTERIAL

"= v €pAD

HALLAZGOS

UNA BAJA SO, DIURNA CORRELACIONO CON UN ELEVADO HTC EN # Y M.

UNA BAJA SO, DIURNA CORRELACIONO SOLO EN # CON ALTOS NIVELES DE MAL
CRONICO DE MONTANA (CMS), MEDIDOS CON LA ESCALA QINGHAIL.

LAS M POSTMENOPAUSICAS PRESENTARON MENOR HVR Y SO, QUE LAS
MUJERES PREMENOPAUSICAS.

PET.y,» UN MARCADOR DE LA VENTILACION BASAL ALVEOLAR, CORRELACIONO
CON HTC Y CMS EN #, PERO NO EN MUJERES.

H Y M MOSTRARON UNA MENOR MEDIA Y MAXIMA SO, DURMIENDO QUE
DESPIERTO

# Y M CON MAYOR HTC MOSTRARON MENOR MEDIA Y MAXIMA S0, DURANTE ‘
LA NOCHE Y UN MAYOR TIEMPO DURMIENDO CON S0, <80 %.

PARTICIPANTES CON MENOR SO, DURMIENDO TUVIERON MAYOR CMS.
LOS PARAMETROS VENTILATORIOS QUIMIOREFLEJOS NO PREDIJERON HTC.

H CON MAYOR HVR. MANTUVIERON UNA MEDIA DIURNA SO, MAS ELEVADA.

. UNA HCVR ELEVADA SE ASOCIO CON UN AMENTO DE SO, EN H# Y M.

. H CON MENOR HTC TUVIERON UNA MAYOR RFC A LA HIPOXIA AGUDA.

. # CON MAYOR HTC TUVIERON MUY BAJA 0 NINGUNA RfC A LA HIPOXIA.

. LA RFC A LA HIPOXIA DISMINUYO SIGNIFICATIVAMENTE CON LA EDAD EN M.
- 14. LA RFC A LA HIPOXIA FfUE MENOR EN MUJERES POSTMENOPAUSICAS.

| 15,

NO SE ENCONTRG RELACION ENTRE RFC CON CO,, HTC 0 SO, EN H 0 M.

y (S
CREADO POR SANTIAGO SANZ A=
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Heinrich EC, Orr ], Gilbertson D, Anza-Ramirez C, DeYoung PN, Djokic MA et al. Re[ationsﬁi}as between cﬁemonﬂex

esponses, s(eep qu.afiry, and hematocrit in Andean men and women. Frontiers in T/[yszb/cyy. (202 o);11:4 27 Dot



2.2.6 Metabolismo, estrategias nutricionales y de hidratacion durante estancias en altitud

2

v
B ol Masa corporal A
Vol. Plasm. Comer Riesgo lesion
Ad libitum
Masa . ¢
Riesgo enfermedad
Corporal =
Figura 5. Consecuencia de comer ad /ibitum en altitud.

Figura 4. Efectos de la pérdida de agua en altitud sobre la masa corporal. Fuente. Surks et al., 1966; Boyer & Blume, 1984; Hoppeler et al., 1990; Murdoch, 1995; Sergi et al.,
Fuente. Hoyt et al., 1992; Milledge., 1992; Butterfield et al., 1992; Butterfield, 1996. 2010.

- Sintesis proteica

Ejercicio fisico 23500-5000miy 4300 M Aguday cronica | 24 o/ ¢ dida MC es LM RMR 4-5L-d1
A Dependencia En reposo Umbral exposicién 5000 km - A 3650 m (adultos) Durante ejercicio ? ANa* en sudor
h A1 i
CcHO ¥ Oxidacion C-H-.0O A2100 m (atletas élite) A nivel del mar 100 mL - 10 AMS
6 ‘]i 6 —_— Sl sl st riolid) ~1800 m (refneros élite) il ) )

4300 m ciclistas — .
entrenados A Fase Inicial Evaluar estatus Hidrat.

kg1 - d!CHO A 21d (921 %) SG Orina 1,020

0s de la altitud a nivel metabdlico y recomendaciones para optimizar el estatus hidrico en altitud.

oYaTaY/ ~A ot Al NN - Nz

O '-Hoppeler‘et al., 1990; Brooks et al., 1991; MacDougald et al., 1991; Milledge,1992; Butterfield e




2.2.7 Efecto de la altitud sobre los estados de animo y RPE Tabla 5. Versi6n original de la Escala Borg 1 — 10.

“alue Description
1] MNothing at all
0.5 Wery, very weak (just noticeable)
9 v' RPE? (Young et al, 1982) ! Very weak
2 Weak (light)
3 Moderate
4 Somewhat strong
5 Strong (heawvy)
[
i Wery strong
Figura 7. Influencia de la altitud sobre estados de animo. 8
o
Fuente. Hansen et al., 1967; Banderet, 1977; Nelson, 1982; Shukitt & Banderet, 1988. 10 Very, very strong (almost max)

. T . Fuente. (Borg, 1982)
2.2.8 Efecto de la altitud sobre la variabilidad de la frecuencia cardiaca

ALTITUD v RPE final del dia previo tendra un efecto sobre VFC cuando se entrena en altitud (Boos et al., 2018).

Cambios significativos

Altitud moderada y Alta altitud Modelos invasivos <.:on ag.ente \
WV rMSSD (11 %) a 3619 m bloqueante parasimpatico }
A

C19H28N03 * SNP

— g

Registros cortos (1 - 5 min) . Circulation é
. . R— it o s 10116 1 Moo 1 oorats | oo oo Tt =L
Altitud simulada
CLINICAL INVESTIGATION AND REPORTS

Derl'OdOS de eStUdiO breves (mln a <8 hOI’aS) Parasympathetic Neural Activity Accounts for the

Lowering of Exercise Heart Rate at High Altitude

J
0 de la altitud sobre la variabilidad de la frecuencia cardiaca y la actividad autbnoma vagal.

010; Vigo et al., 2010; Prabhakaran & Tripathi, 2011; Karinen et al., 2012; Mairer et al., 2013; Zhang et al., 2014; Boos et al., 2017-A, Boos et al., 2017-B, Me

Robert Boushel, DSc, Jose-Antonio L. Calbet, MD PhD, Goran Radegran, MD, Hans
Sondergaard, MS, Peter D. Wagner, MD, and Bengt Saltin, MD PhD

_—

——— i (g - - - N —



EVALUACION MAL AGUDO DE MONTANA (AMS)

MAL AGUDO DE MONTANA (MAMN)
SCORE DE “LAKE LOUISE”
(INTERNATIONAL HYPOXIA SYMPOSIUNM. 1991.
CHATEAU LAKE LOUISE, CANADA)

SINTOMIAS

PUNTAJE

CUESTIONARIO DE AUTOEVALUACION PARA NMAM

CEFALEA

WO

AUSENTE
LEVE
MODERADA
SEVERA

SINTOMIAS
GASTROINTESTINALES

U ]

BUEN APETITO

POCO APETITO O NAUSEAS

NATUSEAS MODERADAS O VOMITOS

NAUSEAS O VOMITOS SEVEROS O
INCAPACITANTES

FATIGA Y/O DEBILIDAD

WO

AUSENCIA DE CANSANCIO
FATIGA ODEBILIDAD LEVE
FATIGA O DEBILIDAD MODERADA
FATIGA O DEBILIDAD SEVERA O
INCAPACITANTE

VERTIGO / MAREOS

WN-O

AUSENTES

VERTIGO LEVE

VERTIGO MODERADO

VERTIGO SEVERO INCAPACITANTE

AILTERACIONES DEL SUENO

W N=O

DUERME COMO HABITUALMENTE
NO DUERME COMO HABITUAINMENTE
SE DESPIERTA MUCHAS VECES,
SUENO NOCTURNO ESCASO

NO PUEDE DORMIIR

PUNTAJE OBTENIDO=

v 3 PUNTUACION MINIMA
v 3 A4 (LEVE)
v 50 MAS MODERADO A ELEVADO




INFLUENCIA DE LA HIPOBARIA SOBRE LA VARIABILIDAD DE LA FRECUENCIA CARDIACA (HRV) EN HIPOXIA Y NORMOXIA

MUESTRA DE ESTUDIO

“Comparamos los efectos sobre la HRV de
estas condiciones”

HIPOXIA /| NORMOXIA MEDIOAMBIENTAL

1. NN (P, = 726 + 5 mmHg; FiO, = 20,9 %)
2. NH (P = 725 + 4 mmHg; FiO, = 11 %)

. HIPOXIA NORMOBARICA (NH) = (VFiO,**) \
HIPOXIA HIPOBARICA (HH) = (VYP;**) 2e a00s

; - \OtoS 3. HH (3000 m y 5000 m altitud terrestre)
NORMOXIA HIPOBARICA (NH) = (VP AFiO,) T 4. HN (P, = 380 + 6 mmHg; FiO, = 40 %)
NORMOXIA NORMOBARICA (NN) = (Pz ~700 mmHg,
FiO, = 20,9 %)
* Fraccion inspirada de oxigeno; ** Presion barométrica; "' Pilotos de avion
DISENO EXPERIMENTAL EN CAMARA HIPOBARICA HALLAZGOS

" VAmABE | AW | HN | N |esooom | hHssoom |
Tecumncacaoinca | | a4 4 | aann -
w/ S I I N R S I
x T w T v e
ww [ (v T e SR

5 Min aclimatacion 6 Min Medicion sentado HRV TOTAL POWER -.- f |
(Analisis 4 min finales) (LF + HF)
I T N

en referencia a NN; en referencia a HN; en referencia a NH; en referencia a HH 3000m

« LOS AUTORES OBSERVARON UNA RELACION POTENCIAL ENTRE HRV Y SO, EN LOS PRIMEROS 10 MIN DE EXPOSICION HIPOXICA (EXPOSICION AGUDA)
« LA HIPOBARIA PER SE, NO PROVOCA CAMBIO SUSTANCIAL ALGUNO EN LA HRV, SIN EMBARGO, LA HIPOXIA DESENCADENA UNA SUPRESION DE MARCADORES VAGALES DE LA HRV

— de_.
CREADO POR SANTIAGO SANZ 1\'\6 _ witude Aebi MR, Bourdillon N, Bron D, and Millet GP. Minimal influence of hypobaria on heart rate variability in hypoxia

% colect®” )

Fisidlogo del Ejercicio del Comité Paralimpico Espaﬁol T e ﬂ < and normoxia. Frontiers in ?ﬂyszafady (2020). Doi: ﬁt‘l:ps //doi. org/lo 3389[]jaﬁys 2020.01072




v/ ELEVACION = 1655 m (NAMIBIA)
v 2 CONCENTRACIONES DE 23 DIAS
v/ ENERO 2019 Y ENERO 2020

v/ LIVE HIGH - TRAIN HIGH

2 HOMBRES Y 2 MUJERES (TRIATLETAS DE ELITE)

§ - L L i """"""""""""" : ,‘fff_'_‘ffjf.’f_'_'jf_'fjfff.‘ffjfff.’f.‘_'_'f_‘f:fffffff_'ff.'.'.'_'_'.’_‘_'_'j.‘_'_'_‘.'.'.'_'fffffff_'.‘f.','.'.'_'.‘.'fffff_'ff.‘f.':_’.'.'f_'_’.‘,'_‘f.‘.'ffffff.'ff.'.‘.'.'fff.'fffffffffff.'ff.'.'.'.'.'.'.'f.‘_'ff.'fff.‘.'f:ff.'.'.‘:.'.':ff.‘f.'ffff.‘.'fff.'.'ff.','.'.—.'fffffffffffffff:ffff:fff.'fffffi
' N = 7 RESPUESTAS INDIVIDUALES A ESTANCIAS EN ALTITUD | RESULTADOS

__________ v LA fC DE REPOSO FUE SIGNIFICATIVAMENTE MAS ALTA EN
VARIABLES MEDIDAS | LA 12 SEMANA EN ALTITUD EN NR COMPARADO A R (+4,6
v’ FRECUENCIA CARDIACA (fC) Y HRV MEDIDAS AL LEVANTARSE, TENDIDO VS. +0,5 LATIDOS - MIN-, p = 0,023)

SUPINOSVEEN AT UNAS v €V rMSSD AUMENTG MAS EN NR (+10 %) COMPARADO A NR
v rMSSD VARIABLE PRINCIPAL A ANALIZAR, LA CUAL, SE MANTIENE (-3 %) EN ALTITUD (p = 0,015) |

Sl L Rl 2SRRI v NR rMSSD DISMINUYO EN LA 12 SEMANA EN ALTITUD (-10
v' COEFICIENTE DE VARIACION (CV) DE LA rMSSD, CALCULADO COMO ms). SIN EMBARGO, FUE 6 ms MAYOR EN R, DE CUALQUIER
DE LA PERTURBACION HOMEOSTATICA DEL CONTROL CARDIACO VAGAL

= 0,0
v' DISTANCIA EN RODAJES EN CARRERA, MONITORIZADA CON GPS S %)
v/ POTENCIOMETROS PARA LOS RODAJES EN BICICLETA
v
Vi HALLAZGOS
MINIMO CAMBIO DETECTABLE (SWC) DE VE/FC, CALCULADO COMO EL 30 % = 1. MENOR INCREMENTO DE LA FC DE REPOSO EN R QUE NR CUANDO SE VIAJA
DE LA DESVIACION ESTANDAR (DE) VE/FC PARA DETERMINAR QUE DE NIVEL DEL MAR A ALTITUD EN TRIATLETAS DE ELITE.
TRIATLETA ES RESPONDER (R) 0 NON-RESPONDER (NR) A LA ALTITUD 2. NR MOSTRO UNA MAYOR REDUCCION DE LA rMSSD Y UN MAYOR
v' LOS INVESTIGADORES COMPARARON DATOS DE LAS DOS PREVIAS A INCREMENTO DEL CV rMSSD EN ALTITUD, A DIFERENCIA DE R.
ALTITUD, CON 10 PRIMEROS DIAS EN ALTITUD Y ULTIMA SEMANA 3. CV rMSSD FUE MAS SENSIBLE QUE rMSSD.

CREADO POR SANTIAGO SANZ

7 Altini M. Heart rate variabi ﬁty is representative of individual training ae(aptan’on to an altitude training camp.
fisiologo del Ejercicio del Comité Paralimpico Espaiol

in elite triathletes. Thesis /[77’: Human Movement Sciences, 7[{2]/1 Tei-’f[?rﬂ-zmzce macﬁz’;y Master s degree. (2020)



MODELOS DE ENTRENAMIENTO A 3900 M DE ALTITUDE Y RESPUESTA fISIOLéGICA Y DE RENDIMIENTO EN UN MARATONIANO EN SILLA DE RUEDAS DE ELITE .

PARTICIPANTE v EDAD = 36 ANOS, ALTURA = 1,76 m ESCENARIO EN ALTITUD v ELEVACION DE RESIDENCIA = 3860 m (PUNO, PERU)

e v MASA CORPORAL = 50,0 + 0,81 Kg v ELEVACION DE ENTRENAMIENTO = 3860 - 4090 m
a v POTENCIA GENERADA EN VT2 = 62 W V' LIVE HIGH - TRAIN HIGH (LHTH)

V' I |
5150~ 1y Y VOuux = 52 ml - kgt - mint ww v’ 2 ESTANCIAS DE 35-DiAS EN 2 ANOS CONSECUTIVOS

v V0, RELATIVO EN VT2 = 45 ml * kg™ * minl . "l e or v OBJETIVO CONCENTRACIONES: ENTRENAMIENTO DE BASE
| v V0, % EN VT2 = 87 % VO, GO PRS0 pARA LA MARATONES DE BOSTON (10 SEMANAS TRAS
= v’ FRECUENCIA CARDIACA VT2 = 166 PP * min! . REGRESAR DE ALTITUD)

o »..m,“/ 4* MEJOR MARCA MARATON EN CLASE Gl Pea s a5 ¥ Y ENERO - FEBRERO 2015; INFLEXIBLE-BLOQUES (IP)
e T52 (TETRAPARESIA) (1h:42min:05s) o T U ENERO - FEBRERO 2016: FLEXIBLE-GUIADO POR HRV (FP)

........................................................................................................................................................................................................................................................

CUANTIFICACION DEL ENTRENAMIENTO Y EXPOSICION A ALTITUD DE LAS CINCO SEMANAS PREVIAS AL ESTUDIO

TEMPORADA 2010 2011 2012 2013 2014 TOTAL
TEMPORADA 2010 2011 2012 2013 2014 ALTITUD TERRESTRE (DIAS) = % i — o e
VOLUMEN (km) 7124 8150 8600 8410 9173 HIPOXIA NORMOBARICA (HORAS/DIA) |
ELEVACION SIMULADA =~2900 A ~4700 m  1846/77 602/25 1064/44 198/8 702/29 4412/183
SESIONES 410 456 4s1l 440 510 fi0, (%) = 0.146 T0 0.117 :

TABLA 2. EXPOSICION A ALTITUDE MODERADA (1655-2926 m) € HIPOXIA NORMOBARICA EN
%TABLA 1. VOLUMEN DE ENTRENAMIENTO Y NUMERO DE SESIONES DE ENTRENAMIENTO EN LAS 5 TEMPORADAS PREVIAS AL ESTUDIO. _ LAS 5 TEMPORADAS PREVIAS AL ESTUDIO.

8 SEMANAS LIVE HIGH - TRAIN I.OW EN esrAﬁA Y SNELLVILLE (EEUU), TRAS Los
TESTS DE RENDIMIENTO AL REGRESAR A NIVEL DEL MAR. '
DUERME ~13 HORAS * DiA! A ~4200 m ALTITUD SIMULADA (HIGHER PEAK

BOSTON MARATHON'

PREVIO ALTITUD VIAJE ESPANA -PERG 5 SEMANAS EN PUNO A ~4000 m  VIAJE REGRESO ESPANA POST-ALTITUD VIAJE ESPANA-ATLANTA  ESTANCIA EN Lgiols
z 5 SEMANAS TRAS ALTITUD SNELLVILLE, GA, EEUU 1° 2016

CREADO POR SANTIAGO SANZ
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Sanz-Quinto S, Lo’yez-grueso R, Brizuela G, F (att AR, and iMoya—Ramo’n ‘M. ’lnﬂuence of tmi.ni.ng models at 3,900-M o

physiological response and performance of a professional wheelchair athlete: a case study. Journal of Strength and Conditioning.
Research. (2019):33(6)1714-1722.




MODELOS DE ENTRENAMIENTO A 3900 M DE ALTITUDE Y RESPUESTA FISIOLOGICA Y DE RENDIMIENTO EN UN MARATONIANO EN SILLA DE RUEDAS DE ELITE .

DISENO EXPERIMENTAL PROGRAMA INFLEXIBLE (IP) Y FLEXIBLE (FP) .
4 SEMANAS DE ENTRENAMIENTO 11 Y 12 DIAS
TEST INCREMENTAL 3000 M PISTA CUBIERA N ATA ” (W, W, W, W,) POST TRAS ALTITUD

N

| | 3
. \ — g
11 DIAS PREVIOS ALTITUD 10 nms PREVIOS ALTITUD  MISMO ENTRENAMIENTO EN SEW—A'M*—%* Y POST-ALTITUD (POST) 3QUE CONVERGE EN IP Y FP2 Ly M TEST
11 DIAS TRAS ALTITUD 12 DIAS TRAS ALTITUD DIAS DE RENDIMIENTO
v LUNES Y MARTES: DESCANSO v Ly J: AM SESION FUERZA VUELO

v X AV AM: 20 km <VT1 PM: 16 km <VTl MAXIMA (4 x 8 REPS 80 % 1 RM)
OTRAS VARIABLES MEDIDAS v S 20 km <VT1 v Ly J: PM 12 km <VT1
> SATURACION DE OXiGENO ARTERIAL (S0,) (VIAJE ESPANA-PERU LLEGANDO LA MANANA DEL DOMINGO EN B, v DOMINGOS: DESCANSO
AL LEVANTARSE DESCANSO EN B, Y POST)
> EN P, PRESION ARTERIAL SISTOLICA (SP) ¥ DOMINGOS DESCANSO MODELO DE BLOQUES EN 1P
.Y DIASTOLICA (BP) AL LEVANTARSE AP Y
| EFERENCIAL DE LA HRV (RV) :
> POTENCIA GENERADA EN TEST mcasmemm ESTIMACION DEL VALOR REFERENCIAL DE LA HRY (RV o e kvt
T - € b4 :
- EN ERGOMETRO MONITORIZADO v EN P SE CALCULG EL RV, PARA REALIZAR SESIONES DE ALTA DEMANDA ~ X ¥ S AM:
> 3000 M PISTA CUBIERTA FISIOLGGICA DE W. A W Y Xy S PM: 12 km <VTl
1 4 vV AM:
> COMPARACION DE REPETICIONES DE 2000 M - "
| Y RVussy = MEDIA rMSSD EN B, - 1 x DE (VESTERINEN ET AL. 2016) v o 15 km <yTl

EN VT2, EN NORMOXIA VS. HIPOXIA

.........................................................................................................................

LCUL &

rMSSD., = (DE/MEDIA) x 100 (FLATT & ESCO, 2016)
SI SE ALCANZABA EL RV EN fP

PM: DESCANSO
PM: DESCANSO
PM: DESCANSO
SI NO SE ALCANZABA EL RV EN fP
v  AM: 20 KM <VT1; PM: 16 KM <VTI

Sanz-Quinto S, Lpez-Grueso R, Brizuela G, Flatt AA, and Moya-Ramon M. Influence of training models at 3,900-M o
- 7 ’ e » ’ ) 2

CREADO POR SANTIAGO SANZ

physiological response and performance of a professional wheelchair athlete: a case study. Journal of Strength and Conditioning.
fisiologo del Ejercicio del Comité Parallmplco Espanol

Research. (2019):33(6)1714-1722.




MODELOS DE ENTRENAMIENTO A 3900 M DE ALTITUDE Y RESPUESTA FISIOLOGICA Y DE RENDIMIENTO EN UN MARATONIANO EN SILLA DE RUEDAS DE ELITE

1P 7P W, W, W, W,
VOLUMEN (km) 806 5383 A % (-33,2)
Km - SEMANA’! 1P 201,5
Km * SEMANA-! 7P 134,6 A % (-33,2)
Km © W, ,,, IP 214,8 204,8 192,8 193,8
Km © W, ,,, FP 146,7 A % (-31,7) 1356 A % (-33,8) 140,6 A % (-27,1) 116,8 A % (-39,7)
NUMERO SESIONES 4 33 A% (-25)  rSTRIBUCION VOLUMEN ENTRENAMIENTO 1P DISTRIBUCION VOLUMEN ENTRENAMIENTO 7P
SESIONES * SEMANA' IP 11
SESIONES * SEMANA-! P 8,25 A % (-25) vr2 6 % MAS DE VOLUMEN EN VT2 EN P o
SESIONES EN VT 8 4 % (-50) g % g %
SESIONES EN VT2 4 8 = 1 - -
VOLUMEN (km) <VT1 464 339,5 A % (-26,8) w g
VOLUMEN (km) VT1 266 118,8 A % (-55,3)
VOLUMEN (km) VT2 76 80 A % (+5)

HALLAZGOS Y CONCLUSIONES
NUESTRO PARTICIPANTE RESIDI0 MAS DE UN ANQ EN ALTITUD MODERADA, EN LOS 5 ANOS PREVIOS AL ESTUDIQ Y SE EXPUSO DURANTE MEDIO ANO A

= ALTA-ALTITUD Y ALTITUD MODERADA SIMULADA, USANDO GENERADORES DE HIPOXIA NORMOBARICA EN ESPANA Y ATLANTA, LUGAR EN EL QUE RESIDIA

g 4-5 MESES POR TEMPORADA. A_4090 m DE ELEVACION. LAS REPETICIONES DE 2000 M EN VT2 FUERON SOLO UN 3 % MAS LENTAS QUE A NIVEL DEL

3 MAR. BUSKIRK ET AL., (1967) REPORTARON TIEMPOS 20-24 % MAS LENTOS EN REPETICIONES DE 1 Y 2 MILLAS EN ATLETAS A 4000 m DE ALTITUD.
IP Y fP MEJORARON EL RENDIMIENTO TRAS REGRESAR A NIVEL DEL MAR, COMPARADO AL RENDIMIENTO PREVIO A ALTITUD. CABE DESTACAR QUE LA
MEJORA FUE MAYOR EN £P: TEST 3000 m (-1,5 VS. -3,4 %) Y POTENCIA GENERADA (+6,5 VS. +13,7 %).

200

S0, % FUE RESTABLECIDA ANTES EN fP Y A\ DESDE B, A W, (88,3 A 92,6 %), MIENTRAS EN IP W DE W, A W, (86,29 A 92,8).
rMSSD,, N DE W, A W, EN IP, INDICANDO UNA MAYOR PERTURBACION HOMEOSTATICA DEL CONTROL AUTONOMICO CARDIACCO VAGAL AL FINALIZAR LA
CONCENTRACION.

rMSSD,, N LIGERAMENTE DE W, A W, EN fP (3,3 A 3,7 %), PERO AN SIGNIFICATIVAMENTE EN IP DE W, A W, (4,6 A 5,9;: 59 A 7,3 %). LA SP A
DE B, A B, (-111 A 125 mm#g), ALCANZANDO SU MAXIMO EN W, (132.4), SEMANA CON MAS SESIONES DE MAYOR INTENSIDAD (2 x A + 1 x C)

0
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3. EJEMPLO INTERVENCION NUTRICIONAL EN ALTITUD

3.1 Objetivo de estudio

v' Examinar los efectos de una intervencién nutricional sobre la masa corporal a nivel del mary

altitud en FP,
3.2 Material y Métodos

v' Asesoramiento por nutricionista y PhD. en CCAFD

v' Pesar alimentos antes de cocinar y los sobrantes tras comer.

v Los domingos comi6 en restaurantes (en 4 ocasiones), enviando fotografias de la comida para su
posterior analisis energético y de macro-micro nutrientes (Martin et al., 2012).

v' Cocinero compraba y cocinaba, en funcién de un programa nutricional. Los pesajes y cocinado
eran supervisados por el participante.

v Participante preparaba todas las soluciones a ingerir durante y después de cada entrenamiento.

v" A nivel del mar el participante cocinaba en casa.

v' Masa corporal medida tras levantarse, en ayunas y desnudo bascula digital (Tanita BC -601®,
Tanita Corporation, Tokio, Japén).

v El participante completé un diario nutricional, con un registro de comidas (Heikura et al., 2018)
(desayuno, almuerzo, cena, dos pequeiios snacks y todas las ingestas durante y posteriores al

entrenamiento).

Sanz-Quinto et al. Journal of the Intemational Society of Sports Nutrition
(2019)16:51

Journal of the International
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and Radl Lépez-Grueso”
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v La energia total (kcal), carbohidratos, proteinas y grasas (g - kgl de masa corporal) se calcul6 usando la
base de datos de composicion nutricional del Ministerio Espariol de Ciencia e Innovacion (BEDCA). @ m

2601 (DDéEcitnio sexto dia puna’)

Desayuno 2 g tE canela 1 2g té azdcar 80g cereales tipo 1 200g leche soja
Entremno 1 1250ml agua con B0g isolin isotonic Isogel carbo

Post Entreno 1 SO00ml agua con carbojet Isogel recowvery

Almuerzo 180z pasta 1 3Sg ternera 22 g aceite 4 gueso parrmesano

Componente Valor Unidad Fuente
Cemna 128280g arroz S50g jurel 10g aceite olive 185g wogur Proximales
Post cena 30g Micellar caseirn Armixx alcohol (etanal) 0 E 282

2701 (DéEcimo séptimo dia puna’)

grasa, total (lipidos totales) 121 g 282

Desayuno Fo e canela 12 tf azdcar 80g cereales tipo 3 200g leche soja

Entremno 1 1250ml agua con BO0g isclin isotonic agua (humedad) 61.4 E 282

Post Entreno 1 S00ml agua con carbaojet Isogel recowvery Hidratos de Carbono

Almuerzo 180 pasta 10g aceite 8Sg gueso parmesano 14Ss hamburguesa
carbohidratos 0 E 282

Cemna 1a0g arroz 11 2g tortilla francesa 14g aceite 94 ywogur

Figura 9 . DIaI’IO nutr|C|Ona| de nueStI’O part|C|pante dcidos grasos, monoinsaturados totales 16 E 282

[ilh dcidos grasos saturados totales 1.8 g 282
[EIHII.II'III Buraree Hkm e ifariandy dcido graso 14:0 (dcide miristico) - - -
ke i | dcdograso 160 (dcidopalmitico) -
o T T . it
T LI 0 U I {14 : :
0 S I I I 54 T [ i Figura 10. Informacién nutricional atdn en aceite vegetal mostrada en BEDCA.
Pt B0 B W M 0B 0 I I 0 _
Lyids I T T 0 Woon% 8 0 Fuente. https://www.bedca.net/bdpub/index.php
Kl 0 Mm% M0 B oM 1 TR TR V! 1t

oja de calculos de macro, micronutrientes, agua y energia.



https://www.bedca.net/bdpub/index.php

v  La ingesta diaria energética N ~20 9%, en semana aclimatacién (B,,) para evitar pérdidas masa corporal asociada a un A RMR reportado a 2100 m (Woods
et al., 2016) y 3650 m (Stock et al., 1978).

v' Comidas principales disefiadas en funcién del tipo de entrenamiento.

v" Dos snacks ricos en carbohidratos (CHO) para cubrir requerimientos energéticos diarios (Burke et al., 1995).

v 2,4 g - kgl de masa corporal de proteinas diarias para evitar pérdidas masa muscular (Morton et al., 2015).

v En almuerzo y cena 1 g - kg'l masa corporal de proteinas, pues las sesiones A, B, C eran por las mafianas y era objetivo nutricional tras estas la reparacién de

tejido muscular (Morton et al., 2015).

v 1 g - kgl masa corporal de lipidos diariamente a nivel del mar y altitud, pues adipocitos A su sensibilidad a la estimulacién hormonal tras el

entrenamiento, A movilizacién acidos grasos (Bjorntorp, 1991).

Tabla 6. Menus diseflados para cada tipo de sesién.

Energy
Session A Session B Session C i Breakfast i Intake
MUETRGSTC | ekmen | Cymew | xZ0mAM | okmam | exaxomam| oW (kcal)
B enkcfout Pro o3 o3 03 03 03 o3 62 g cereals, 204 g soy
) Fat 0.2 0.1 0.1 0.1 0.1 0.2 milk, 26 g white bread, 180 g (dry) spaghetti, — 180 g (dry) steamed 383
Triakes E A 18 g jam, 3 g black tea 150 g alpaca, 8 g olive rice, 180 g emperor fish, 2393 111
g~ During 2 owm e in — 200 ml water, 12 g oil 10 g olive oil 49
Post o sugar
Post S on . ml 400 ml () ) 180 g (dry) e i =ve]
62 g cereals, 204 g soy 180 g (dry) spaghetti, — ; 353
i - . . - rice, 180 g emperor
Lunch . - - - - - e B milk, 3 g black tea in — 130 g alpaca, 8 g olive _. ’ . - 2357 116
(1:30) Frot 12 D2 1.0 LD 1.0 0.7 A fish, 10 g olive oil, 8 g
: Fat 0.4 0.3 0.4 0.6 0.4 0.8 200 ml water, 12 g sugar oil ’ ’ 52
e parmesan cheese
W . 180 g (dry) spaghetti,
P Sessi on o a .
(5:30) During & om - e S 80 g cereals, 200 g soy ::Il__j(()) g t()c:eyf) i%agf;ﬁ;c;cg 125 g tuna, 12 g olive 365
Post Session s ‘ o o E a S C milk, 3 g black tea in — oil 914 ’arm%san oil, 10 g parmesan 2424 119
' 200 ml water, 12 g sugar ’ gp cheese, 180 g fat free 42
CHO 2.4 2.6 2.7 2.6 2 2.8 cheese h t
?;';: Prot 0.8 11 09 09 0.9 1.4 180 d hetti. — MG
e - o - N o o 80 g cereals, 200 g soy 1509 (alrya)tcsapaég eolil\’/e 140 g (dry) rice, 120 g 348
Bﬁ’&?ﬁ" i i i D milk, 130 g coffee, 25 g oi? s P ar’me%an omelette, 170 g tuna 2639 135
fat free milk, 14 g sugar ’ g p canned 75
a Isolin Isotonic ‘ Carboyet Gain _ﬂ Isogel Carbo Snack (70 mil) Isogel Recovery (70 ml) Shee s 180 g (dry) Spaghetti
80 g cereals, 204 g soy 160 g (dry) rice, — 160 g 135 g tuna. 20 ’ 374
e roicn B ne _ L = milk, 3 g black tea in — chicken breast, 14 g armesgn chéesege 2351
S — Micsier Covsln. BEEEER 3555 e G0 89 200 ml water, 12 g sugar olive oil, 1 kiwi P » © 9

olive oil

I publicada en nuestro articulo de J Int Soc 80 g cereals, 204 g soy 180 g (dry) spaghettl ~ 170 g alpaca g
T—— milk, 3 g black tea in — 160 g chicken breas :

5n nutricional en -



v Para evitar pérdidas masa muscular (Bigard et al., 1993) y AN la resintesis protéica muscular
(Norton et al., 2012) 2,5 g de leucina, 1,5 gisoleucinay 1,5 g valina (BCAA Elite Rate, AMIX),

iInmediatamente tras acabar el entrenamiento.

A WORLD
. ANTI-DOPING

AGENCY

v' Antes de acostarse 30 g de caseina (Micellar Casein, AMIX) (1,7 g CHO, 24 g proteinasy 0,6 g
lipidos) (Snijders et al., 2015).
v' Todos estos suplementos respetan la normativa de la Agencia Mundial Antidopaje (AMA-WADA).

£ | - statgraphics

data analysis solutions

3.3 Estadistica

v Test de normalidad Kolmogorov-Smirnov

v' Todos los resultados se expresan como media £ DS.

v" ANOVA a masa corporal, ingesta diaria CHO, proteinas y lipidos, incluyendo el factor TIEMPO y niveles By, By, Wy, W,, W5, W,
y Post

v’ Célculo (d) asociado al cambio en masa corporal, con sus intervalos de confianza (CL) al 95 9% (Cumming & Finch, 2001),
siendo interpretado como (trivial <0,19; pequefio 0,2-0,49; mediano 0,5-0,79; grande 20,8) (Cohen, 1992).

v’ La significacién estadistica se fij6 en alfa = 0.05.




3.4 Resultados y discusion Tabla 7. Masa corporal, ingesta energética y de macronutrientes a nivel del mar y altitud.

v W masa corporal ( ~2 kg) al llegar a altitud (Kayser et Masa corporal  Ingesta energética CHO(g-kg?)  Proteinas (g-kg™) Lipidos (g - kg')
al., 1992), explicada por: (kg) (kcal)
a) Disminucién Vol. plasmatico al llegar a altitud 3, 52,6+ 0,4 2397 + 242 71412 1940,2" 1,0£0,2
(Siebenmann et al., 2017-A) (52,25 ; 53,04) (2173 ; 2621) (5,97;8,19) (1,74;2,11) (082;1,14)
b) Pérdida mayor de H,0 por mayor diuresis (~500 mL - 3, 507+0,5° 2899 £ 670° 8,122 29£05 1440,
d1) (Butterfield, 1996) (50,23 ;51,17 (2280 ; 3518) (6,04 10,11) (2,46 ; 3,38) (0,92;1,89)
c) Incremento V¢ (Butterfield et al., 1992). W, 50602 3037 £490° 96121 27405 12404
v En Post regresa a valores previos a altitud. (50,39 ; 50,78) (2584 ; 3490) (7,68 ; 11,55) (2,18;3,17) (0,81;1,49)
v A masa corporal en W, se explica por ¥ ~16 9% " 50,8 £ 0,4° 3116 £ 170° 991£12 2,6+0,4° 11£05
volumen entrenamiento y menos sesiones A, B, C (#2 (5045 51,09) (2959 3273) (8,79:11,09) (217299) (065:1,60)
en W,, #3 en W, #2 en W5 y #1 en W,). " 50,91 0,3° 3101 £ 385° 96£12 2,705 1205
(50,68 ; 51,15) (2744 ; 3457) (8,53;10,73) (2,25;3,22) (0,75;1,64)
W, 51,240,3" 2786 £ 375 86113 2510,3 1105
(50,93 ;51,47) (2439 ; 3133) (7,39;9,73) (2,21;2,77) (0,57 ; 1,56)
- 52,140,571 2411 £137™ 63+0,8" 1,940,3" 1,340,3
(51,54 ; 52,66) (2241 ; 2580) (541;7.27) (1,55;2,31) (0,94 1,69)

Diféfencias con By: 2P < 0,01; * P < 0,001; Diferencias con B,,. P < 0,01; " P < 0,001; Diferencias con W,.¢P < 0,01; iP <
0,001; Diferencias con W,.4P < 0,01; ! P < 0,001;Diferencias con W,.¢P < 0,01; kP < 0,001; Diferencias con W,. fP < 0,01;
P < 0,001.

v' Como curiosidad en By y By mismo entrenamiento, pero By 502 kcal - d1, 2 g - kg'! -




v' En Bh dos sesiones al dia (36 km <VT1) y en semanas W, , cuando se hacia una sesion A, B, C no se entrenaba por la tarde, por ello no hay diferencias en la
energia ingerida entre estos periodos.
v' Se consiguié garantizar un minimo de 2,4 g - kg'l - d'! de proteina para evitar pérdidas de masa muscular (Morton et al., 2015), aunque la dosis de hipoxia

(Garvican-Lewis et al., 2016) de esta estancia fue de 3300 km - h'l y el umbral estimado donde comienza la pérdida de masa muscular es 5000 km - h-1
(D'Hulst & Deldicque, 2017).
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4000 A
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et e o B e e e el it o B R R R R — e = e e
:é
g e I I S S S I SN E S S S S S S S S S S SFE S S S S S S S SN SE NSNS S EEEEEETEED EEERI
e
g A%
: 1500 18 & B B 1 ‘L*”7’*’7*7*77’*’777**7’**77**7’7*7**7**’7**7'7 777777
g ¥ U
E 1660 i J 5SS S SSSSSSSSSSSSSSSSSSSESSSESESESEEEEEN! E 3388
L L
R R R E R e -—o—3 &1
o+2. 5 B B B S B B S S S S S SSSSSSENBEENSSSSNRSRBRSERRBESENRE S S8 ES
(Days) 1 2 3 4 5 6 7 8 91011121314151617181920212223242526272829303132333435363738394041424344454647 4849
Volumen 128 km 128 kn 146 kn 134 kn 140 kn 116 km 128 kn
Sesiones 6 6 8 8 8 6
Tipo sesién| G |G [D[D[D[F|G|G[G[p[p[D[F[G r]A]DTI:I [clcle[a][B]E[c[alc|e[B][clE][a]B]G|G[p[D[E[Cc][F][G (I([D[[)[D] ](
Dia LiM[x[alv]isBloMmlx[s]v]sBlcmx[s]visBlcIm|x[s]v]sBlLIm][x[s]v]s LiMm[x[a]v]sBlLm|x][s]V
Semana B By W, W, W W, Post

Figura 13 Programa de entrenamiento e ingesta energética en altitud y nivel del mar.

La linea de guiones representa la ingesta energética media en altitud (3017 kcal); La linea irregular

representa la media de ingesta energética en SL (2423 kcal); Diferencias con la media de la

Ingesta energética en altitud:
*¥** P <0,001.



3.5 Conclusiones

CONCLUSIONES HIPOTESIS

El programa nutricional ayudé a mantener

a) Una W de ~2 % de masa corporal en la energética diaria en altitud la masa

aclimatacioén, regresando a valores L
5 corporal disminuira (2-5 %).

previos a altitud al regresar a nivel del

mar. . .
La mayor magnitud de cambio en la masa

b) suponemos, un A en la RMR por una

v/ L corporal acontecera durante la
respuesta simpatica A en altitud. V Hipotesis #14 #15 #16 &
aclimatacion.

No encontramos en la literatura,
programas nutricionales llevados a cabo

en altitud tan detallados, por lo que Al regresar a nivel del mar la masa

hemos seguido recomendaciones de corporal volvera a valores previos a la

estudios en atletismo y deportes de concentracion.
resistencia de larga duracién en altitud

moderada y nivel del mar.




3.6 Limitaciones

1. Ausencia de registros cineantropométricos (pliegues grasos + contornos
musculares) para descartar pérdidas masa muscular y masa grasa, reportado
en adultos comiendo ad libitum en altitud (Surks et al., 1966; Consolazio et al.,
19638; Boyer & Blume, 1984; Kayser et al., 1992).

2. No se midié la RMR (Woods et al., 2016).

3. El uso en 4 ocasiones de fotografias para analizar la composiciéon nutricional

de las comidas en restaurantes (Heikura et al., 2018).

3.7 Aplicaciones practicas

v" Nuestro manuscrito ayudaréa a entender los requerimientos nutricionales en altitud, de
atletas en silla de ruedas, cuyas estrategias nutricionales podrian diferir de atletas a pie

(no oscila el centro de masas, por lo que < peristaltismo y <Gl).

3.8 Futuras lineas de investigacién

v' Proponemos la replica de nuestro programa nutricional con una muestra de atletas en

- silla de ruedas mayor (n 28) que permita generalizar con los resultados obtenidos.

M,

o



ESTRATEGIAS NUTRICIONALES MARATONIANO EN SILLA DE RUEDAS DURANTE UNA CONCENTRACION A 3900-M DE ALTITUD

CRONOLOGIA DEL ESTUD |
RONOLOGI 10 4 SEMANAS ENTRENAMIENTO 11 Y 12 DiAS |
TEST INCREMENTAL 3000 M PISTA CUBIERTA i MAR (B, | s)  ESPEIFICO (W, W, W W,) £OST TRAS Am"’” |

N " = | _ -
} B DT e — ~3 | ; | fw
; - ) ‘ T = —

o

Ly M TEST ;
PRESCRIPCION ENTRENAMIENTO DIAS DE RENDIMIENTO

POR HRV VUELO
OBJETIVOS Y CARACTERISTICAS DEL PROGRAMA NUTRICIONAL 3COMO SE EVITO LA PERDIDA DE MASA MUSCULAR?

. INTENTA MANTENER LA MASA CORPORAL (BM) EN ALTITUD.
2. MINIMIZAR DEFICITS DE RENDIMIENTO EN ALTITUD COMPARADOS A NORMOXIA.
. FACILITAR LA RECUPERACION INTRA-SESION (Ej. RESTABLECIMIENTO GLUCOGENO
MUSCULAR).

. MANTENER LA CALIDAD DE SESIONES ALTA DEMANDA FISIOLOGICA EN ALTITUD.
. LA INGESYA ENERGETICA DIARIA AN ~20 % DE NIVEL DEL MAR A ALTITUD, PARA 30 g CASEINA
EVITAR ¥ DE BM POR AN TASA METABOLICA BASAL. ANTES DE DORMIR
6. UN MENU ESPECIFICO PARA CADA TIPO DE ENTRENAMIENTO (7 MENUS). \ \
7. ALCANZAR MINIMO 8 g ° kg'! (BM) DE CARBOHIDRATOS (CHO), 2,4 g * kg'! (BM) %
DE PROTEINA Y 1 g * kg'! (BM) DE LIPIDOS EN ALTITUD.

8. EN RODAJES/INTERVALS LA INGESTA DE CHO FUE 0,5 A 1 g * kg'! (BM).

9. PARA ACELERAR ~25 % LA RESINTESIS DE GLUCOGENO MUSCULAR, COINGESTA DE
0,5 g - kg-! (BM) CHO + 30 g PROTEINA DE SUERO.

.6 SEMANAS ANTES Y DURANTE LA ESTANCIA EN ALTITUD, INGESTA DIARIA DE iEL PROGRAMA NUTRICIONAL AYUDO A MANTENER w MINIMIZO LA

R 0 RECUPERACION!

105 mg feS0, PARA MANTENER RESERVAS DE HIERRO, LIGADAS A ERITROPOYESIS. PERTURBACION DEL RENDIMIENTO "f‘ ALTITUD Y FACILITO LA RECUPERACIO

11 DIAS PREVIOS ALTITUD 10 DIAS PREVIOS ALTITUD <

FUERZA MAXIMA
(4 series, 8 reps
80 % 1 RM.)

N\

MUSCULAR

Sanz-Quinto S, Moya-Ramdn M, Brizuela G, Rice 1, Urbdn T, and, Lopez-Grueso R. Nutritional strategies in an elite wheelchaur

CREADO POR SANTIAGO SANZ

- ® marathoner at 3900 m altitude: a case report. Journal of the International Society of Sports Nutrition. (2019):16:51. Doi: 10.118/
fisiologo del Ejercicio del Comité Paralimpico Espaiol

512970-019-0321-8



4. EJEMPLO CONCENTRACION COLORADO A 2830 m + IMPLEMENTACION HIPOXIA NORMOBARICA

SLEEPING ALTITUDE MAY 31ST TO JULY 2ND 2011 ATLANTA-KEYSTONE

6000 4

< 27 DAYS TRAINING CAMP IN KEYSTONE, COLORADO 2830 m ELEVATION 1><:IT'EI>
|

5000

4000

3000

2000

1000
0 -

14 15 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 31 32 33
DAYS

J

SIMULATED ALTITUDE (m)

TRIP TO COLORADO (1500 MILES BY CAR)
TRIP BY CAR DAY 1 SNELLVILLE (GEORGIA)-METROPOLIS (ILLINOIS). SLEEP WITH HIGHER-PEAK MAG-10

TRIP BY CAR DAY 2 METROPOLIS (ILLINOIS)-HAYS (KANSAS) SLEEP WITH HIGHER-PEAK MAG-10
TRIP BY CAR DAY 3 HAYS (KANSAS)-KEYSTONE SLEEP WITHOUT NORMOXIC GENERATOR

TRIP BACK TO GEORGIA (1500 MILES BY CAR)
TRIP BY CAR DAY 31 KEYSTONE (COLORADO)-SALLISHAW (OKLAHOMA)- SLEEP WITH HIGHER-PEAK MAG-10

TRIP BY CAR DAY 32 SALLISHAW (OKLAHOMA)-BIRMINGHAM (ALABAMA) SLEEP WITH HIGHER-PEAK MAG-10

TRIP BY CAR DAY 33 BIRMINGHAM (ALABAMA)-SNELLVILLE (GEORGIA) SLEEP WITH HIGHER-PEAK MAG-10
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HOURS

DAILY EXPOSURE SIMULATED ALTITUDE
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DAYS 3Rd 4Th 26Th AND 30™ REFERRED TO SLEEPING AT NATURAL HYPOBARIC HYPOXIA
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EFECTOS DEL ENTRENAMIENTO DE FUERZA EN ALTITUD SIMULADA

v" Ambos grupos se ejercitan 3 veces / semana durante 7 semanas

v" lunes, miéroles y viernes

| v" HYP se ejercita con una FiO, = 13 % (4300 m altitud simulada)

W " : v" Press banca, curl biceps, press francés, remo Pendlay y % sentadilla

N =16 N =16 \
Grupo normoxia (NOR) Grupo hipoxia (HYP) 2 &

7

I HALLAZGOS
-7 dias 7 semanas de entrenamiento 3 semanas sin entrenar (Rest) HYP NOR

Estimar 1RM Duracidon media sesion 60 + 5min (Exposicion HYP = 21 horas) Estimar 1RM % Masa muscular AR A

Sesiones 1 -7 (3 x hasta fallo al 65 % 1 RM) Rec. 90s % Masa grasa L4444 A

. ’ Sesiones 8 — 14 (3 x hasta fallo al 75 % 1 RM) Rec. 90s Cineantropometria Contorno proximal brazo A A
Cineantropometria

Sesiones 15 — 21 (3 x hasta fallo al 80 % 1 RM) Rec. 90s :

Contorno medial muslo A N

o lobina (Hb) T— Contorno medial pantorrilla [N A

SAnoas .ma NOR 54863 repeticiones HYP 52895 repeticiones L Hb ® ®
Hematocrito (Hct)

Hct A\ (Rest) WV(Rest)

v’ Las diferencias observadas en Hct podrian ser consecuencia de valores hemoconcentrados
QUW‘M\@\( v" La masa muscular disminuyé menos en HYP tras Rest
d v No hubieron diferencias entre los niveles de fuerza entre grupos

iEsta claro que estos resultados no aportan argumento

v" HYP mejoré notoriamente su masa muscular y composicién corporal convicententes sobre el entrenamiento de fuerza bajo

,/"v )
=

ipoxia normobarica!
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SPRINTS REPETIDOS EN HIPOXIA EN UN CICI.ISTA DE RUTA PROFESIONAL

______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

;,PORQUE USAR SPRINTS REPETIDOS EN HIPOXIA (RSH)? PARTICIPANTE
v/ EDAD = 27 ANOS

v MASA CORPORAL = 69 kg

v ALTURA = 1.79 m

v’ 7 ANOS PROFESIONAL

v' TEMPORADA PREVIA A ESTUDIO: 18,8 h DE
ENTRENAMIENTO SEMANAL, >22000 km,
>9000 km EN >60 DIAS DE COMPETICION

0O eSTRES HIPOXICO ADICIONAL
O PROMUEVE ADAPTACIONES PERIFERICAS

DISENO DEL ESTUDIO HALLAZGOS
BLOQUE DE 10 DIAS RSH 1. ACIDO LACTICO A HASTA UN 13 %.
(Fi0, = ~14 %; PRESION BAROMETRICA = 96,4 + 1,4 mmHg; ALTITUD SIMULADA = 3300 + 61 m) A CONTRIBUCION GLUCOLISIS ANAEROBICA

1 SEMANA ANTES
2. 6 % A DEL TRABAJO TOTAL EN RSH 5

| (354 W) vs. (334 W) EN RSH 1
3. 11 % A DE LA POTENCIA PICO A LOS 5-s
| EN RSH 5 (961 W) vs. (867 W) RSH 1

bl & ¥ O s Sl WM 4. A EFICIENCIA, PUES LA FC MEDIA FUE LA

£ \ 3 | \ | \ | MISMA (146 * MIN') EN RSH 1 Y RSH 5

Q pL \‘ L Q Q e Q e Q e Q 5+ 1,5 X A SO, DURANTE EL CALENTAMIENTO
| EN RSH 5 (85 %) vs. (83,5 %) RSH 1

iRSH PRESENTA RESULTADOS POSITIVOS EN

i LAS RESPUESTAS FISIOLOGICAS Y DE
RENDIMIENTO EN UN CICLISTA PROFESIONAL!

L M J s D d J S )

| SPRINT 6 s v SESIONES DE 50 MIN RSH SEGUIDAS DE RODAJE (<VT1) DE 90 MIN
POTENCIA REFERENCIA v SESIONES RSH: 12 MIN A 200 W + SPRINT 6 s + 4 x (7 x 6 s RECUPERACION = 14 s)
| v/ RECUPERACION SERIES 1 A 2 Y 3 A 4 = 4 min 54 s A 200 W.

v/ RECUPERACION SERIES 2 A 3 = 9 min 54 s CON NUEVO SPRINT 6 s

‘Faiss R, and Billaut F. ’Re}veatecf sprint training in ﬁyyoxia: case report cf perfbrmance Eenqﬁts in a

i =
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EFECTIVIDAD DEL TEST DE EJERCICIO EN HIPOXIA COMO PREDICTOR DE RENDIMIENTO EN ALTITUD MODERADA

ENTRENAMIENTO DESDE TEST 1 ATEST 3
v' 11 + 1 sesiones de nado semanales

v 74 £ 9 km semanales

v' 3 +1 sesiones de fuerza semanales

12 dias en Font-Romeu, Francia (1850 m)

18 Nadadores de la seleccion francesa

v’ Test de Richalet = protocolo de 4min de
descanso en normoxia + 4 min en hipoxia (FiO,
= 0,115 %) + alternar 4 min ejercicio® hipoxia +

e t i t
4 min ejercicio en cicloergémetro en normoxia ACTIVIDAD TEST DE RICHALET TEST 1 100 0 200 m TEST 2 100 0 200 m TEST 3 100 0 200 m
+4 min ejercicio en hipoxia ajustando la TIMING SEMANA PREVIA ALTITUD | 3 d ANTES DE ALTITUD 82 DiA EN ALTITUD 3 d TRAS ALTITUD

potencia generada a la FC mantenida durante

los 4 min de ejercicio en hipoxia. | v' Se mide la SO, recién levantado en bipedestacién con un pulsioximetro
v’ Se miden FC (FC,...), respuesta ventilatoria v’ Cuestionario Lake Louise (mal agudo montafia)
/ - . . ~
(HV,..) y SO, (SO,,..,) Cuestionario GSQS (calidad sueifio), ambos durante desayuno  Glibos
* Potencia al ~30 % VO, __en normoxia v RPE con escala Borg 6-20 tras cada entrenamiento SHA >3
v Calculo del indice de riesgo de enfermar en altitud (SHAI__,,.) computando en o
una fomula los factores (edad, género, historial de migranas, entrenamiento de
" resistencia, FCtest, Hvtest Yy SOZtest) (Richalet et aI., 2012, 2015). iA CONSIDERAR POR ENTRENADORES!
Sh RESULTADOS

v El test de Richalet es sensible al
v’ SHAI__,. <3 V¥ rendimiento en Test 2 0,98 + 1 % vs. 2,67 + 1,59 % en SHAI_,. 23

v A nivel del mar en Test 3 valores similares 0,17 + 0,18 % a Test 1y sin diferencias entre grupos

«4 rendimiento de nadadores en altitud

score

moderada y puede detectar a aquellos que

v' SHAI SO arametros que mas correlacionaron (r 20,54) con WV rendimiento en altitud e i ;
- score ¥ U 2test P 9 . . . ( - ) encontraran dificultades en tal escenrario

v' FC,, Y HV,. mostraron correlaciones negativas bajas 8%

v" SHAI__,,. no correlaciona con Lake Louise ni GSQS
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LLEVE A CASA!

» El rango 6ptimo de altitud es de 2500-3000m

» Las estancias deben prolongarse 28-35d SU MM f\g\(

» Cada 100h de exposicién el incremento de Hb, ., es de ~1.19,

» Valores minimos de ferritina de 20 ng - dL'! en mujeres y 30 ng - dL-1 en hombres.
» Garantizar las reservas de depdsitos de hierro (no hierro sérico) con ~100mg de sulfato ferroso al dia

» Por alteraciéon de la dindmica cerebrovascular no es recomendable entrenar los primeros dias a > 3500m altitud

» Parece que la oxidaciéon de glucégeno enddgena estda comprometida en altitud durante el ejercicio, por lo que el aporte post-entreno de
carbohidratos es muy importante (1g - kg - h'l)

» Una programacién nutricional especifica a cada una de las sesiones de entrenamiento es imprescindible para preservar la pérdida de masa
corporal en altitud, especialmente masa muscular.

» Garantizar 2.5 g - kg'l de proteinay ~8 g- kglde CHOy ... 1 g kgl de lipidos diariamente en altitud

nerramienta para mejorar la glucélisis anaerdbica.
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‘MUCHAS GRACIAS POR TU ATENCION!

fisiologia@paralimpicos.es
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