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RESUMEN

El entrenamiento deportivo en pruebas de resistencia, ha sido tema de discusién y
controversia por los métodos empleados en altitud. Varios estudios han demostrado las
adaptaciones hematolégicas, incremento de la hemoglobina (Hb) y del hematocrito (Hcto)
en funcién de una dosis de hipoxia adecuada. Objetivo Identificar los cambios enla Hb y el
Hcto en atletas que entrenan arriba y viven abajo, luego de un mesociclo de 30 dias, en
condiciones reales y no controladas. Metodologia: Estudio cuantitativo de tipo pre
experimental y longitudinal, en una muestra de cinco atletas femeninas juveniles, quienes
firmaron el consentimiento informado; se evaluaron pre y post programa de
entrenamiento. Realizaron un mesociclo de entrenamiento, viviendo en altitud moderada y
entrenando en alta altitud, en el periodo Preparacion General. Resultados pre mesociclo de
entrenamiento el Hcto fue de 44.4+2.4% y la Hb 14.7+0.8g/dL y post mesociclo fue Hcto
48.0+2.1% y Hb 16.1+0.7g/dL) encontrandose diferencias estadisticamente significativas.
Conclusiones Un mesociclo de 30 dias de entrenamiento en alta altitud incrementa el Hcto
y la Hb en atletas que residen en altitud moderada, mejorando su rendimiento deportivo
sin presentar riesgo para su salud; adicionalmente hubo mejora en las marcas personales.

Palabras clave: altitud moderada, alta altitud, atleta, entrenamiento, hematocrito,
hemoglobina.

ABSTRACT

Sports training in resistance tests has been the subject of discussion and controversy due to
the methods used at high altitude. Several studies have shown hematological adaptations,
increased hemoglobin (Hb) and hematocrit (Hct) depending on an appropriate dose of
hypoxia. Objective To identify changes in Hb and Hct in athletes who train in high altitude
and live at moderate altitude, after a 30-day mesocycle, under real and uncontrolled
conditions. Methodology: Quantitative study, pre-experimental and longitudinal type,
with a sample of five youth female athletes, who signed the informed consent, evaluated
pre and post training program. They performed a training mesocycle, living at a moderate
altitude and training at a high altitude, during the general preparation period. Results pre-
training mesocycle Hcto was 44.4 + 2.4% and Hb 14.7 + 0.8g / dL and post mesociclo was
Hcto 48.0 + 21% and Hb 16.1 + 0.7g / dL) finding statistically significant differences.
Conclusions A 30-day mesocycle of high-altitude training increases Hct and Hb in athletes
who live at moderate altitude, improving their performance without risk to their health;
additionally there was improvement in their personal records.

Keywords: altitude, athlete, training, hematocrit, hemoglobin.
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INTRODUCCION

Para conocer de los cambios hematol6gicos en la sangre de un organismo sometido a la
hipoxia, es preciso retomar algunos conceptos fisioldgicos sobre los sistemas respiratorio y
cardiovascular que se combinan para facilitar un eficaz sistema de suministro que lleva
oxigeno a los tejidos del cuerpo y elimina el diéxido de carbono; comprende cuatro
procesos separados: - la ventilaciéon pulmonar (respiraciéon), que es el movimiento de los
gases hacia dentro y hacia afuera de los pulmones. - La difusién pulmonar, que es el
intercambio de gases entre los pulmones y la sangre. - El trasporte de oxigeno y diéxido de
carbono por la sangre, y - el intercambio capilar de gases, que es el intercambio de gases
entre la sangre capilar y los tejidos metabdlicamente activos. El intercambio de gases entre
el aire en los alveolos y la sangre en los capilares pulmonares tiene lugar a través de la
membrana respiratoria (Wilmore & Costill, 2010).

La célula sanguinea, el eritrocito, cumple la funcién de transportar la hemoglobina, que a
su vez lleva oxigeno y bioéxido de carbono desde los pulmones hacia los tejidos. El namero
promedio de eritrocitos por milimetro ctibico de sangre es de cerca de 5.400.000 (+ 600.000)
en el hombre y de 4.600.000 (+500.000) en la mujer. También modifica el aumento de
eritrocitos la altitud en la cual se vive y el ejercicio que se haga; a grandes alturas, donde la
cantidad de captacion de oxigeno estd muy disminuida, se transporta a los tejidos
cantidades insuficientes de oxigeno, y los eritrocitos se producen tan rdpidamente que su
nimero aumenta mucho en la sangre. Por tanto es evidente que no es la concentracién de
eritrocitos en la sangre la que controla la intensidad de produccién de hematies, sino que
es la capacidad funcional de las células para trasportar oxigeno a los tejidos (Guyton, 1987).

El hecho de que el ejercicio pueda aumentar la intensidad de produccién de eritrocitos
indica que la hipoxia de los tejidos es la que origina la producciéon de hematies (Lépez,
2010; Patifio, 2005; Mackenzie, 2000). A este respecto, para Brahimi-Horn & Pouysségur
(2007) en los mamiferos, el aumento de la altitud da como resultado inicial un incremento
de la velocidad y profundidad de la respiracién, “seguida por una respuesta adaptativa
molecular que implica el factor de transcripciéon inducible por hipoxia (HIF). Este factor
modifica la expresion de una gran cantidad de genes incluido el cédigo para la
eritropoyetina (Epo)”, este término es muy familiar en el deporte. Los posibles mecanismos
subyacentes siguen siendo una cuestion de discusion, pero los beneficios se han atribuido a
un aumento glébulos rojos, mejorando la capacidad de transporte de oxigeno, el consumo
méaximo de oxigeno (VO2max) y capacidad de amortiguacion, teniendo en cuenta que se
debe aplicar una dosis adecuada de hipoxia (Levine y Stray-Gundersen, 1997 p 3582).
Segtin Bartsch & Saltin (2008) estos “cambios se vuelven prominentes desde 2000 msnm. en
estas altitudes mayores ocurren adaptaciones adicionales, una es una reduccién en la
respuesta maxima del ritmo cardiaco y consecuentemente una menor gasto cardiaco
maximo. Por lo tanto, a pesar de una normalizacion del contenido de oxigeno arterial
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después de 4 o mas semanas en altitud, el pico de consumo de oxigeno alcanzado después
de un largo periodo de aclimatacién no se altera esencialmente en comparaciéon con la
exposicion aguda. Lo que se gana es una oxigenacién mas completa de la sangre en los
pulmones, es decir, la SaO (2) aumenta”. (p 1) Varios estudios han determinado los valores
del hematocrito y de la hemoglobina y otros indicadores hematolégicos antes y después
del entrenamiento en altitud y algunos han informado de un aumento, con una amplia
variabilidad entre individuos, mientras que otras investigaciones no obtuvieron cambios.

La dosis de hipoxia es un factor clave de las adaptaciones eritropoyéticas, la de la altitud a
la que se reside y la seleccién de la altitud a la que se entrena, la duracién de la estancia o
las sesiones de entrenamiento son factores importantes. Wilber, R., en Application of
Altitude/Hypoxic Training by Elite Athletes (2007) refiere que “muchos atletas
contemporaneos de resistencia de élite en deportes de verano e invierno incorporan algin
tipo de entrenamiento de altitud e hipoxia dentro de su plan de entrenamiento durante
todo el afio, creyendo que proporcionard la "ventaja competitiva" para tener éxito en el
nivel olimpico” (p 1610).

Al respecto se describe la eficacia de tres modelos y dispositivos contempordneos de
entrenamiento de altura e hipoxia, utilizados en 39 corredores de distancia universitarios
estadounidenses masculinos y femeninos, estudio realizado por Levine y Stray-Gundersen
(1999) y asignaron los grupos aleatoriamente asi: (1) vivir alto+entrenar alto (LH+TH); 2)
vivir alto+entrenar abajo (LH+TL), y 3) vivir bajo+tren alto (LL+ TH). El modelo LH+TL
fue analizado en detalle e incluye modificaciones como: altitud natural y terrestre, altitud
simulada mediante diluciéon de nitrégeno o filtraciéon de oxigeno y normoxia hipobarica
mediante oxigeno suplementario.

Los resultados sugieren que vivir a una altura moderada (2500 m) arrojan aumentos
significativos en el volumen de eritrocitos y la concentracién de hemoglobina en los
corredores LH+TH y LH+TL; que el entrenamiento simultdneo a 1250 m permiti6é a los
atletas LH+TL alcanzar velocidades de carrera y flujo de oxigeno similar al nivel del mar,
supuestamente induciendo adaptaciones metabdlicas y neuromusculares beneficiosas a
nivel del mar; el grupo LH+TL fue el tinico que demostré mejoras significativas tanto en
VO2max como en el tiempo de ejecucion de 5000 m. Estos resultados se atribuyeron a las
adaptaciones hematolégicas positivas ("live high"), asi como a las adaptaciones metabdlicas
y neuromusculares ("entrenar abajo") que resultan exclusivamente de 4 semanas de
entrenamiento en altitud (LH + TL).

Vivir abajo - entrenar arriba (11+th)

El modelo de entrenamiento en altitud vivir Abajo+entrenar arriba (LL+TH) es aquel en el
que los atletas viven en un entorno natural a nivel del mar y entrenan en altitudes
superiores a los 1.800 y hasta los 2500 msnm. Se ha demostrado que la aclimatacién a alta
altitud moderada, acompafiada de entrenamiento a baja altura (bajo nivel de vida en
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entrenamiento alto), mejora el rendimiento de resistencia del nivel del mar. Stray-
Gundersen, et al. (1985) en investigacion con deportistas de élite (hombres y mujeres)
concluyeron que 4 semanas de aclimatacién a altitud moderada (2500), acompafadas de
entrenamiento de alta intensidad a baja altura (1250), mejora el rendimiento de resistencia
al nivel del mar incluso en corredores de élite y que el mecanismo como la magnitud del
efecto parecen similares a los observados en corredores menos habiles. (p 1113).

Otros ambientes simulados de hipoxia

Las cdmaras hipobaricas cuyo objetivo es reducir la presion atmosférica y la PO2. Estos
estimulos se realizan en estado de reposo o en exposicion intermitente con cambios en el
entrenamiento de baja intensidad. Mezcla de gases hipéxicos, Otra modificacion del
entrenamiento de altitud normobarica se puede simular a través de la dilucién de
nitrégeno (por ejemplo, hipoxicador Altitrainer 200), la filtracién de oxigeno (por ejemplo,
el hipoxicador GO2Altitude) o la inspiracién de gas hipdxico. LL + TH puede ser usado
por atletas en estado de reposo (exposiciéon hipoéxica intermitente, IHE) o durante sesiones
de entrenamiento formales (entrenamiento hipdxico intermitente, IHT).

Se supone que IHE / IHT puede mejorar el rendimiento atlético al estimular un aumento
en la eritropoyetina sérica (sEPO) y el volumen de eritrocitos y puede aumentar la
densidad mitocondrial del musculo esquelético, la relacion capilar a fibra y la fibra cruzada
-Area seccional a través de la regulacion positiva del factor 1a (HIF-1a) inducible por la
hipoxia. Debido a su conveniencia, LL+TH a través de IHE/IHT es utilizado por atletas de
élite en varios paises (Millet, et al., 2010). EI objetivo de este estudio fue investigar los
efectos del entrenamiento de 30 dias en alta altitud, sobre la hemoglobina y el hematocrito
en atletas femeninas juveniles que residen en altitud moderada. El estudio se realiz6é en
condiciones naturales utilizando el método de Vivir Bajo (2525 msnm) Entrenar Arriba
(3345 msnm)

METODOLOGIA

Enfoque cuantitativo de tipo pre experimental longitudinal. La muestra corresponde a
cinco atletas femeninas juveniles pertenecientes al equipo Sao Olimpica de Boyaca, quienes
cumplieron los criterios de inclusion: 1. Ser atleta. 2. Ser nativa y domiciliada en los altimos
6 meses en la ciudad Paipa, area urbana (altitud moderada, Bartsch & Saltin, 2008). 3.
Rango de edad: entre los 14 y 18 afios de edad, sexo femenino. 4. Certificado médico de
buen estado de salud. Y 5. Manifestar disposicion para entrenar 30 dias en alta altitud
(Reserva Rancheria). Firmaron el consentimiento informado junto con los padres o
acudientes para aprobar los procedimientos del estudio. Se tomaron pruebas
hematolégicas para determinar los valores de hemoglobina y hematocrito antes y después
del mesociclo de 30 dias de entrenamiento en alta altitud, en laboratorio clinico habilitado
por la Secretaria de salud departamental; un dia antes de iniciar y un dia después de
terminado el mesociclo. El Procedimiento para la tomar del cuadro hematico fue manual,
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la muestra de sangre anticoagulada y capilar. Los anticoagulantes que se utilizaron fueron:
EDTA, Heparina, Citratos o anticoagulantes de Wintrobe. El Hematocrito (Hcto) se da en
porcentaje (%) y los materiales que se utilizaron para hallarlo fueron: Tubos de
microhematocrito sin anticoagulante, microcentrifugadora Se llené por capilaridad las 2/3
partes del tubo capilar, se sell6 en forma perpendicular en uno de sus extremos, se puso en
la microcentrifugadora con la terminacion sellada hacia el empaque. Se cierra la
centrifugadora, y se centrifuga durante 5 minutos a 10.000-20.000 rpm. Al para la
centrifugadora se ubic6 la terminacion sellada en el inicio del paquete globular en el cero
de la tabla, (disco graduado) y el menisco en la parte terminal del plasma en 100 y luego se
dio lectura del porcentaje. La Hemoglobina (Hb) se da en gramos por decilitro (gr/dL) y
los materiales que se utilizaron para hallarla fueron: Solucién diluyente de Drabklin, pipeta
de 2.5ml o dispensador de 2.5ml, pipeta automatica de 0,01 ml, tubo de ensayo de 10 ml,
Fotometro 4010. El mesociclo de entrenamiento en alta altitud hace parte de la preparacion
general de las deportistas y consistié en cuatro semanas en las que las atletas vivian y
dormian en Paipa (Boyaca, 2525 msnm) y realizaban entrenamientos en la reserva de
Rancheria, ubicada en la zona veredal de la misma ciudad (3100 - 3345 msnm); se dividio
en tres fases: de aclimatacion (8 dias), de adaptacion (15 dias) y de afinamiento (7 dias).
cada una de las sesiones de entrenamiento tuvo una duracion de 3 horas, Para un total de
30 sesiones de entrenamiento. Para el analisis estadistico se utiliz6 la prueba de los rangos
con signo de wilcoxon (dado el tamafio muestral) mediante el software SPSS V.15

RESULTADOS

En la tabla 1 se presentan los datos demograficos de la muestra correspondientes a edad
15,7+1,2 afios, peso 47,8+3,8k, talla 157,4+4,4 cm y el IMC. En M y DS, % muscular
48,4+1,1, % graso 13,7+2,2, % 6seo 16,8+1,3 y el % residual 20,9, y la tasa metabdlica basal
(TMB) 1343,7+14,6 calorias/dia, segtin protocolo de Ross y Guimaraes)

Tabla 1 Datos demogréficos de la muestra, edad, peso, talla e IMC, % muscular, % graso, % déseo, % residual
y TMB, en My Ds.

DATOS
(5 Atletas) UNIDAD
Edad (a) 15,7+1,2
Peso (k) 47,8%3,8
Talla (cm) 157,4+4,4
IMC 19,43
% muscular 48,4+1,1
% graso 13,7+2,2
% 6seo 16,8+1,3
% residual 20,9
TMB calorias/ dia) 1343,7+14,6
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En la tabla 2 se presentan los datos del Hcto y la Hb, pre y post mesociclo de
entrenamiento de 30 dias. Los datos revelaron la variabilidad interindividual sobre la Hb y
el Hcto, los valores pre test del Hcto fueron 44.4+2.4% y de la Hb 14.7+0.8 g/dL, y los
valores post test correspondieron a Hcto 48.0+2.1% y de la Hb 16.1+0.7g/dL.

Tabla 2. Hcto y la Hb pre y post mesociclo de entrenamiento.

Pre Post
Datos ) )
mesociclo mesociclo
Hcto 44442 4 48421
(%)
Hb
14,7+0,8 16,1+0,7
(g/dL)

Realizado el analisis estadistico, el contraste de la prueba de los rangos con signo de
Wilcoxon, para los valores post y pretest de Hcto corresponde a p=<0,038 y para los
valores post y pretest de Hb corresponde a p=<0,043 Lo que permite inferir que hay
diferencias entre los grupos y las mismas no se deben al azar, como se muestran en la tabla
3.

Tabla 3. Prueba de Wilconxon, analisis estadistico

ESTADISTICO DE CONTRASTE b

Hcto pretest

oo Mo
postest
Z
Sig. -2,770a -2,023a
Asintot ,038 ,043
(bilateral)

DISCUSION

Las investigaciones con deportistas femeninas juveniles que utilicen métodos de
entrenamiento en altitud son escasas, y ain mas utilizando el método VB-EA (Vivir Bajo
2525 msnm - Entrenar Arriba 3345 msnm) utilizado en deportistas que residen en altitud
moderada y pretenden obtener ganancias entrenando a mayor altitud.

Por otra parte, estos resultados estdn de acuerdo con las investigaciones previas de altitud
moderada, tales como en el estudio descriptivo realizado por Orrego, M (2007) en un
grupo de deportistas de sexo femenino, modalidad deportes de resistencia del
departamento de Antioquia, Colombia, residentes en altitudes entre 2125 y 2500 msnm, se
obtuvieron valores de Hb de 13,5+1.0 gr/dL. y el Hcto de 41,1+2,7 gr/dL. estos valores son
inferiores a los hallados en las atletas objetos de esta investigacion, quienes presentaron
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valores de Hb de 14,7+08 gr/dL, y Hcto de 44,4+2,4 %. Se puede deducir que a mayor
altitud de residencia, mayores son las concentraciones de Hb y de Hcto.

El estudio llevado a cabo por Wilber, R., et al (2007) quienes determinaron las dosis
6ptima de hipoxia para conseguir los beneficios del entrenamiento en altitud, recomiendan
vivir a altitud natural de 2000-2500 msnm, durante minimo 4 semanas, y una exposicién de
22 horas por dia, o vivir a una altitud simulada de 2500-3000 msnm y una exposicion de 12
a 16 horas por dia, a deportistas que residan a nivel del mar o en baja altitud; en esta
investigacion a las deportistas se les aplic6 un método diferente de entrenamiento VB-EA,
quienes vivian en una altitud natural de 2525 msnm y entrenaban a una altitud de
3345msnm, existiendo una diferencia de altitud de 820m, con relacién a las 2500 en el
estudio de Wilber. Se debe tener en cuenta que los estimulos de hipoxia no se pueden
considerar iguales para atletas que vivan a nivel del mar y atletas que vivan en altitud
moderada y entrenen en altitudes mayores. Para obtener un estimulo o beneficios debe
existir una diferencia de exposicién a altitudes entre el lugar de residencia y el lugar de
entrenamiento; aunque no es proporcional, en los dos estudios se puede establecer que la
diferencias de altitudes de este estudio, proporciono una dosis adecuada de hipoxia para
lograr un aumento en los niveles hematolégicos medidos.

La duraciéon del mesociclo de entrenamiento coincide con las 4 semanas en las dos
investigaciones. La exposicion a la hipoxia es de 22 horas por dia en el estudio de Wilber,
mientras en este estudio fue de 3 horas por dia, siendo esta diferencia muy considerable,
sin embargo se obtuvo un aumento en los indicadores hematolégicos como la Hb y el
Hcto. Comparando los resultados presentados por Pottgiesser, T., et, al. (2008) con una
estancia de tres semanas (21 dias) en la cual los deportistas vivian y entrenaban en altitud
moderada (1800-2400 msnm) en el estudio no se encontraron diferencias significativas en la
masa de hemoglobina (Hbmass), adicionalmente los valores de hematocrito, del volumen
de plasma, del volumen sanguineo y la concentraciéon de hemoglobina (Hb) no revelaron
ningtn cambio significativo.

Mientras que en éste estudio que realiz6 una estancia de (30 dias) en el cual las deportistas
vivian a 2525 msnm y entrenaban a 3345msnm, si los hubo, porque se hallaron cambios
significativos en la concentraciéon de hemoglobina y hematocrito. Estos datos nos sirven
para validar la teoria que establece que el aumento a nivel hematolégico se da en estancias
de entrenamiento sobre los 2500 msnm. Becali, A. (2012) con la seleccién cubana de Judo
femenino, trasladé a deportistas residentes a nivel del mar a vivir y entrenar a una altitud
de 2600 msnm.

Los valores iniciales de las atletas antes de realizar su entrenamiento en altitud fueron: Hb
de 12.740.65 gr/dL y Hcto de 400,04 % y los valores después de 16 dias de estancia en
altitud moderada fueron; Hb de 13.7+0.4 gr/dL y Hcto de 44,24+1,2%. En comparacion con
éste estudio en el cual los valores iniciales fueron de; Hb de 14,7+0,8 gr/dL y Hcto de
44,4+2,4 %.Y los valores después de 30 dias de entrenamiento en alta altitud fueron de: Hb
16,1+0,7 gr/dL y Hcto de 48,0+2,1%. Se puede establecer que en ambas investigaciones se
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incrementaron los valores hematolégico, aunque las diferencias de altitud teniendo en
cuenta la residencia y lugar de entrenamiento no son proporcionales, debido a la diferencia
de altitud ya que el estudio de Becali fue realizado con una altitud inicial o altitud de
residencia de las deportistas a nivel del mar 0 msnm, y un altitud de entrenamiento de
2600 msnm con una permanecia de 16 dias, y en el presente estudio la altitud de residencia
de las deportistas fue de 2525 msnm, y la altitud de entrenamiento fue de 3345 con una
permanencia de 30 dias, por lo cual se lograron incrementos en Hb y Hcto en ambos
estudios, aunque las altitudes y dias de permanencia son distintos; asi se demuestran los
efectos de la exposicion a la hipoxia y el método de entrenamiento VB-EA.

El estudio realizado por Carr, et al., (2015) en el cual los deportistas vivian arriba y
entrenaban en baja altitud (1380 msnm) en hipoxia hipobarica (natural), y en las noches
dormian 9 horas en una tienda en hipoxia normobdrica, simulando una altitud moderada
de 3000 msnm, con entrenamiento por 21 dias consecutivos; la investigacién present6 un
aumento en la Hbmass y el VO2max. Comparédndolo con este estudio en el cual las
deportistas vivian y dormian a una altitud moderada (2525 msnm) y entrenaban en una
alta altitud (3345 msnm) permite determinar que la diferencia de altitud natural o
simulada generan cambios a nivel hematolégico como lo muestra el estudio de Amelia,
pero se debe tener en cuenta que los métodos no naturales o simulados van a tender a ser
calificados como métodos no acorde para la WADA.

CONCLUSIONES

Un mesociclo de 30 dias de entrenamiento en alta altitud (3345 msnm) conduce a un
aumento estadisticamente significativo de la Hb y el Hcto en sangre en condiciones
ambientales reales, en atletas juveniles fondistas que residen en altitud moderada, por lo
que se comprueba la hipétesis alterna “Un mesociclo de entrenamiento de 30 dias en alta
altitud, incrementa los niveles de la hemoglobina y del hematocrito en atletas que residen
en altitud moderada”.

Este estudio demuestra que un entrenamiento en condiciones de hipoxia en alta altitud,
estimula la adaptacion del organismo en este ambiente hip6xico, porque se incrementa la
producciéon de hemoglobina y eritrocitos, mejorando la transferencia de oxigeno que es un
determinante del VO2max en atletas que residan en altitud moderada, con lo cual se
mejora el rendimiento deportivo.

RECOMENDACIONES

Realizar seguimiento al estado de salud de las deportistas debido a los cambios
climatolégicos que se puede presentar, para evitar enfermedades que puedan afectar el
proceso de entrenamiento, ya que existe la posibilidad de climas lluviosos en algunos
meses del afio, esto pueden afectar las sesiones de entrenamiento. Realizar un control
biol6gico del entrenamiento en alta altitud con otros parametros como; glucemia, creatina
y creatinina, aminodcidos relacionados con el entrenamiento, productos del metabolismo
como el lactato, amoniaco, urea, CK. Y valoraciones directas de VOamax., que serviran para
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detectar otros efectos que se puedan presentar al vivir a altitud moderada y entrenar en
alta altitud.

Realizar investigaciones con otros métodos de entrenamiento en altitud como el método
VA-EB (Vivir arriba- Entrenar Bajo) se permanezca la mayor parte del tiempo en alta
altitud (viviendo, durmiendo) y se entrene en altitud moderada. Realizar estudios
descriptivos para determinar los valores de hemoglobina y hematocrito en deportistas
residentes en altitud moderada en Boyacd (la dosis de hipoxia) con el fin de tener
pardmetros de comparacion con otras poblaciones de Colombia y otros paises.
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