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Resumen

Objetivo: Conocer los efectos de diferentes intensidades de ejercicio sobre la composicidn corporal y el consumo
de oxigeno. Material y métodos: Se evaluaron 20 sujetos sanos antes y después de un programa de actividad fisica
de 12 semanas de duracién en dos grupos; a) moderada intensidad (Ml), b) alta intensidad con ejercicios
intermitentes (Al). Se midio la circunferencia de la cintura, cadera, composicién corporal y consumo maximo de
oxigeno. Resultados: La masa grasa (MG) descendié 2,8% en el grupo de Ml (p=0,10). La masa muscular aumenté
en ambos grupos. El peso corporal no varié significativamente entre grupos. El consumo mdaximo de oxigeno
aumentd en el grupo Al (p< 0,05). El grupo de MI modificéd el somatotipo aumentando el componente musculo
esquelético. Conclusiones: Los ejercicios de MI produjeron mayor descenso de la MG aunque sin alcanzar
significancia estadistica. Los ejercicios de Al mejoraron significativamente el consumo de oxigeno. Realizar trabajos
mixtos con diferentes intensidades podria producir mayores beneficios para la salud.
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cardiovascular
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Comparison of the effect of two different physical activity intensities on body
composition and oxygen consumption

Abstract

Objective: To study the effects of different intensities of exercise on body composition and oxygen consumption.
Material and methods: 20 healthy subjects were evaluated before and after a 12-week program of physical
activity: The study participants were divided randomly into two groups. The participants of the first group received
moderate intensity physical activity (M) and the ones of the other group high-intensity intermittent exercise (Al).
Waist and hip circumference, body composition and maximal oxygen consumption were measured. Results: Fat
mass was reduced by 2.8% in the Ml group (p=0.10). Muscle mass increased in both groups. Body weight did not
differ significantly between the two groups. The maximum oxygen consumption increased in the Al group (p<0.05),
whereas the Ml group modified the increasing skeletal muscle somatotype component. Conclusions: Ml exercises
produced greater decrease in fat mass than Al without reaching statistical significance. Al exercises significantly
improved oxygen consumption. Conduct joint work with different intensities may produce greater health benefits.

Keywords: intensity; fat mass; cardio-respiratory fitness; cardiovascular prevention

Introduccién alto nivel de aptitud cardiorrespiratoria puede revertir
los efectos perjudiciales del sedentarismo sobre la
salud (24) y modificar la composicién corporal
aumentando la masa magra y disminuyendo la masa
grasa (25). Por tanto, existe una relacion contrapuesta
entre la practica regular de actividad fisica y el riesgo
de enfermedad cardiovascular (1), asi como una
relacién directa con el tiempo sendente (2,3). Al
mismo tiempo, los individuos sedentarios tienen
elevado el riesgo de enfermedades
cardiometabdlicas, independientemente de que
alcancen las recomendaciones de actividad fisica
(4,5,6). El ejercicio fisico previene la mortalidad por
todas las causas, incluso en personas que padecen
diabetes (6) Hoy se sabe que una combinacion entre
reduccién del tiempo sedente con aumento del nivel
de actividad fisica produce mejoras en la funcién
vascular (7).

En las dltimas décadas, la prevalencia de
enfermedades asociadas al estilo de vida sedentario
se ha incrementado en paralelo a una disminucién de
la aptitud cardiovascular, la cual puede ser estimada a
partir de conocer el consumo maximo de oxigenoy a
la alteracidn de la composicion corporal, la cual puede
ser conocida mediante técnicas sencillas. Ambas,
estan asociadas al riesgo de enfermedad
cardiovascular (26). Existe evidencia cientifica que ha
demostrado que una pobre aptitud cardiovascular y
una composicién corporal donde predomina un
exceso de masa grasa y una pobre masa muscular
estan directamente asociadas con el riego de padecer
enfermedades cardiometabdlicas (18). Alainversa, un
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incrementar la salud de la poblacién y prevenir las
enfermedades asociadas al estilo de vida. En general,
los datos de los ultimos afios indican que la cantidad
de ejercicio necesario para disminuir el riesgo de
enfermedad de manera significativa es
considerablemente menor que el necesario para
mantener y desarrollar altos niveles de condicion
fisica (27), sin embargo, la informacidn sobre tipo e
intensidad es controversial (9), ya que, aunque existen
relaciones entre los componentes de la condicidn
fisica, éstos no siempre evolucionan en paralelo, porlo
cual podria ser que una intensidad determinada
produzca un aumento significativo de la aptitud
cardiovascular pero no ocurra el mismo impacto en la
composicion corporal, y viceversa (28).

La obesidad es un problema actual en salud publica
debido a que se ha convertido en epidemia a nivel
mundial que aumenta el riesgo de severas
comorbilidades (29). El sedentarismo es uno de sus
mayores determinantes (4), mientras que la actividad
fisica promueve la pérdida de pesoy de grasa corporal
(8) La dosis de actividad necesaria para prevenir la
ganancia de peso por adiposidad y otros factores de
riesgo de enfermedad cardiovascular permanece
incierta (10, 11).

La intensidad del ejercicio es un componente
relevante dentro de las variables de la prescripcion de
actividad fisica. La intensidad es uno de los
reguladores mas importantes de la oxidacion de
substratos (12). Sin embargo, la duracidon que
generalmente es inversa a la intensidad, parece tener
influencia sobre el riesgo de desarrollar enfermedad
cardiovascular a largo plazo (13), pero estos hallazgos
no son concluyentes dado que otros autores han
encontrado que ejercicios de Al son mas favorables
que los de Ml sobre la salud cardiometabdlica (14).
Con el objetivo de mantener el peso corporal normal,
algunos investigadores destacan la importancia hacer
actividad fisica de MI combinandola con episodios de
moderada-vigorosa intensidad (MVI) (30). Otro
estudio ha demostrado que un tratamiento de 6
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meses de actividad fisica y alimentacién saludable
puede producir cambios favorables en el peso
corporal, observdndose que la incorporaciéon de
actividad fisica de moderada-vigorosa intensidad en
episodios de 10 minutos o mas se asocié con una
disminuciéon del peso corporal, aunque la conducta
sigasiendo sedentaria (31).

Ha sido bien documentado que durante el ejercicio la
contribucion de grasas oxidadas en el total del gasto
energético es mayor a bajas intensidades y que a
medida que la intensidad aumenta, la oxidacién de
grasas disminuye. Sin embargo la oxidacién de
nutrientes post-ejercicio esta afectada de diferentes
maneras porlaintensidad (15).

Un trabajo publicado por Dall y cols, no ha podido
comprobar cual tipo de trabajo tiene mejor impacto la
salud cardiovascular cuando comparé Al con MI.
Ambos fueron bien tolerados pero los cambios no
fueron diferentes uno de otro (16). Ejercicios de M
podrian tener mejor impacto sobre los lipidos
sanguineos que los de Al, sobre todo en personas que
ya padecen alguna enfermedad cardiovascular (17).
En personas con sobrepeso han encontrado
beneficios similares entre ejercicios de Ml vs Al sobre
parametros como la masa grasa, la sensibilidad a la
insulina, el colesterol y el fitness cardiovascular (18)
Recientemente, se ha sugerido que una combinacién
de ejercicios de MI con inclusién de ejercicios de Al
podria producir mejoras sustanciales en el fitness
cardiovasculary sobre lasalud general (19).

Se sostiene la hipdtesis que conocer la intensidad
O6ptima puede ayudar a mejorar la calidad de los
programas de promocion de la salud y reorientar los
programas de prevencién secundaria. El objetivo
general del estudio es comparar los efectos del
entrenamiento aerdébico de moderada intensidad (Ml)
versus alta intensidad (Al) sobre la composicidon
corporal y el consumo de oxigeno, en varones adultos
sanos, con sobrepeso.
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Material y métodos

Diseio del estudio: ensayo clinico no aleatorizado, no
controlado.

Participantes. 20 voluntarios varones adultos de 29,4
t 6anos de edad, saludables con ligero sobrepeso, con
antecedentes de realizar actividad fisica a diferentes
intensidades, pero sin participacion en deportes
competitivos.

Criterios de exclusidn: impedimentos fisicos para
realizar actividad fisica intensa, enfermedad orgdnica
actual. Los voluntarios fueron reclutados de un
programa de deportes recreativos no competitivos.

Intervenciones:

Los 20 sujetos fueron divididos en 2 grupos de forma
aleatoria, a) moderada intensidad (Ml) y b) alta
intensidad con ejercicios intermitentes (Al). Los
grupos entrenaron 3 dias en la semana durante 12
semanas.

Mediciones.

Se midié antes y después del estudio: peso, talla,
composicion corporal por antropometria, cintura,
cadera, sumatoria de 6 pliegues cutdneos y consumo
maximo de oxigeno a través de un test indirecto
submaximo (Ross Submaximal Test) en cinta
deslizante. Los sujetos fueron instruidos a que
mantengan su dietay actividades habituales.

Composicion corporal. Se estimé por medio del
método antropométrico, incluyendo mediciones de
los pliegues cutaneos, perimetros musculares,
diametros dseos, segmentos corporales, talla, talla
sentado y peso. Se utilizé el protocolo de medicién de
ISAK (International Society for Advances in
Kineathropometry), los sujetos evaluados fueron
previamente marcados con lapices dermograficos
para situar las marcas de referencia anatémica y los
puntos de medicion. Para estimar la masa grasa se
utilizd la ecuacién de Siri(32).
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En el estudio de la biotipologia o descripcion de la
forma corporal, se utilizé el sistema disefiado por
Heath y Carter (1990), el cual expresa en una
calificaciéon de 3 numeros los componentes
endomorficos (adiposidad relativa), mesomorficos
(magnitud musculo-esquelético) y ectomorficos
(linealidad relativa).

El equipamiento para las mediciones se constituyo
por calibres para didmetros grandes y pequeiios
Campbell 20 y Campbell 10 Rosscraft, segmodmetro
Rosscraft, calibre para pliegues Lange, cinta metalica
inextensible Harpenden, estadidometro de pared
desmontable de papel milimetrado y balanza
electrénica SECA.

Test de consumo mdximo de oxigeno. Para predecir
esta cualidad se utilizé una prueba de esfuerzo
submaximo, validado clinicamente para ayudar al
diagndstico de una enfermedad de las arterias
coronarias en individuos asintomaticos, con la ventaja
ademds de que no requiere que los participantes
realicen ejercicio hasta llegar a la fatiga voluntaria. Se
utilizd el Ross Submaximal Treadmill Test (Ross R. y
Jackson A., 1990) sobre cinta deslizante, siendo para
mujeres la siguiente ecuacion: VO2 (mL/kg/min) =
(VO2delatabla)x(220-edad-73)/FCesfuerzo—73,y
para hombres: VO2 (mL/kg/min) = (VO2 de la tabla) x
(220 - edad - 63) / FC esfuerzo - 63. El protocolo
consiste en andar a 5.5 km/h. y cada 3 minutos
aumentar la inclinacién de la cinta en 32 para las
mujeres y 42 para los varones. Cuando la frecuencia
cardiaca de esfuerzo sobrepasa los 145 latidos por
minuto, se completa el nivel correspondiente y se
suspende la prueba. Por medio de la ecuacidon
resultante se obtiene el consumo maximo de oxigeno
relativo (ml-kg™*-min™.).

Se utilizaron cintas deslizantes (KIP Machines, Rosario,
Argentina). La frecuencia cardiaca se registré en cada
sesién usando un monitor de frecuencia cardiaca
(PolarVantage NV, Finlandia).
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Protocolos de ejercicio. Los programas de ejercicio
fisico se elaboraron por personal especializado. Los
sujetos fueron divididos usando la funcidn
aleatorizacion del programa Excel, en 2 grupos,
realizaron la actividad por el lapso de 12 semanas en
las instalaciones de un complejo deportivo adecuado
atalfin.

Moderada intensidad. Se realizé entrenamiento tres
veces por semana en dias no consecutivos. La
intensidad del esfuerzo fue entre el 40% y el 60% del
VO,max (equivalente al 50-75% de la FC max. y 3-4 en
la escala del esfuerzo percibido modificada de Borg).
Eltiempo en las primeras sesiones fue de 40 minutos +
5, finalizando con 50 minutos # 6.

Alta intensidad. El entrenamiento se realizo tres veces
por semana con ejercicio fisico de esfuerzo
intermitente, decir que alternaron pequefios
periodos de elevada intensidad con pausas. La
intensidad fue entre el 80-95% del VO,max
(equivalente al 90-98% de la FC max. o 7-9 en la escala
del esfuerzo percibido modificada). Al inicio del
periodo el programa consistié en realizar periodos de
20 segundos de esfuerzo por 30 segundos de pausa, y
luego evolucioné por periodos de 20 segundos por 20
segundos, 10 seg. por 20 seg.; 10 seg. por 10 seg. Con
un volumen de 30 + 3.5 minutos al comienzo,
alcanzando los 40 + 3 minutos al final de las 12
semanas.

Andlisis estadistico. Los datos fueron analizados con
el software Intercooled Stata 8.2. las diferencias entre
variables continuas fueron evaluadas entre los grupos
antes y después, para cada nivel de intensidad
utilizando el Test de T de Student, asumiendo una
distribucién normal. La prueba de x? se utilizd para
obtener el test de significancia para las variables
categodricas. Los resultados se expresan en las tablas
como porcentajes, medias, medianas y desvios
estandar.
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Resultados

Las variables medidas estdn detalladas previo y
posterioralasintervencionesenlatabla 1.

Tabla 1. Caracteristicas fisicas y funcionales antes y
después de 12 semanas de ejercicio fisico de
intensidad modera vs alta intensidad.

MODERADA INTERMITENTE ALTA
INTENSIDAD INTENSIDAD
(n:10) (n: 10)
ANTES  DESPUES ANTES  DESPUES
Edad (afios) 34,6 34,6 38,5 38,5
(x7,43) (£7,43) (x12,1) (£12,1)
Peso (kg) 69,5 70,6 77,2 77,6
(+14,4) (t14,6) (£21,9)  (£20,7)
Talla (em) 162,3 162,3 172,6 172,6
(+9,75) (£9,75) (£17,7) (£17,7)
% grasa 28,5 26,2 25,8 25,1
(£3,4) (%£3,09) (£3,4) (£3,04)
% masa 44,8 46,9 45,5 47,8
muscular (£3,9) (3,7) (£3,7) (£3,6)
26,1 26,5 25,5 25,6
IMCke/m2) (13060 (431)  (+504)  (+44)
Indice cintura 0,78 0,79 0,89 0,86
cadera (£0,05) (£0,08) (£0,14) (£0,12)
Indice circunf. 80 79,8 88,7 87,1
cintura(cm) (£7,8) (£9,4) (£19,3) (£17,2)
Sumade 6 101,7 88,7 83,7 78,8

pliegues (mm)  (+26,6) (£23,8) (£30,5) (£28,6)

Somatotipo 5,1/5,6/0,8 4,2/5,8/0,7 4/5,5/1,7 3,4/5,3/1,5
VO2 max. 44,5 47,4 43,5 49,2
(ml/kg/min.) (£6,4) (+7,5) (+4,1) (£5,6)

*Valores en medias y desvio estandar

La intervencidn de ejercicio fisico durante 12 semanas
no produjo cambios significativos sobre el porcentaje
de grasa corporal en ambos grupos de intensidades,
siendo estos cambios un -2,8% de grasa (p=0.10) para
Ml, y de -0.7% (p=0.67) para Al. La masa muscular
aumentdé en ambos de manera muy similar, en un
2.1% para MI, 2.3% para Al. El peso corporal no varioé
significativamente entre grupos. La circunferencia de
la cintura disminuyd de forma no significativa en los
dos grupos. El grupo de Ml tuvo mayor impacto sobre
el descenso de la sumatoria de pliegues cutaneos
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(p=0,26) que el grupo Al (p=0,85). El entrenamiento
de Al modificé de forma estadisticamente significativa
el consumo maximo de oxigeno (p<0.05). El
componente endomoérfico disminuyd en los dos
grupos.

En la tabla 1 se muestra la informaciéon demografica
del estudio y los resultados comparativos de antes y
despuésde laintervencién con dosintensidades.

Discusion

El estudio se planted conocer los efectos de dos
intensidades de ejercicio fisico diferente sobre
parametros de salud y rendimiento fisico. En la
actualidad esta en revision la idea que ejercicios de
intensidades moderadas o altas producen efectos
similares sobre la salud y sobre el rendimiento
humano. En nuestro trabajo se pudo observar que
sujetos que realizan programas de ejercicios fisicos a
intensidades moderadas sufren modificaciones
similares a los de Al en algunos parametros como la
masa grasa, en el componente endomdrfico del
somatotipo y sobre la masa muscular. Tanto los
ejercicios de Ml como lo de Al produjeron resultados
similares en el indice cintura cadera, con cambios
positivos pero no significativos. La disminucion de la
sumatoria de pliegues (que brinda una idea de la
adiposidad subcutanea) disminuydé mas en el grupo
qgue realizé MI. En cambio, los de Al mejoraron
sustancialmente el consumo maximo de oxigeno. Lo
cual pareciera significar que si se trata de controlar el
peso corporal o la adiposidad de las personas, tanto
los ejercicios de MI como los de Al producen
beneficios. Sin embargo cuando se requiere mejorar
la capacidad de trabajo fisico mediante mejoramiento
del consumo maximo de oxigeno, parece ser que los
de Al tienen mejor impacto, lo que es parecido a lo
encontrado por Kampshoff y cols. pero para quien
esta diferencia no ha sido significativa (20).

Nuevos estudios deberian investigar una hipotética
relacidon entre el gasto energético total y los cambios
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en la composicion corporal, independientemente de
la intensidad del ejercicio, como lo sugiere el estudio
publicado por Martinsy cols (21).

El presente estudio no sirvid para dilucidar si una
combinacién de ambas intensidades produce mejores
resultados que cada una por separado. Otra limitacidon
del estudio fue el tamafio relativamente pequefo de
sujetos.

En el futuro, se deberia comprobar si existen
diferencias en la adherencia a los programas cuando
se entrena con Al vs Ml como lo han visto otros
(22,23).

En nuestro estudio, los ejercicios de Ml y los de Al
tuvieron efectos positivos sobre indicadores de salud
como la composicién corporal, los pliegues cutaneos,
el consumo maximo de oxigeno y el rendimiento.
Nuestros hallazgos sugieren que se deberian
seleccionar diferentes intensidades segun el objetivos
del programa de actividad fisica. Si la intencién es
mejorar la capacidad de trabajo fisico y la masa magra,
podriaser mejor realizar ejercicios de Al, mientras que
si el objetivo es mejorar la adiposidad y/o el
somatotipo endomdrfico, en entonces los ejercicios
de Ml serianlos mdasindicados.

Sibien los resultados sonimportantes porque aportan
evidencia sobre ejercicios de diferentes intensidades,
hace falta mds investigacién para corroborar estos
hallazgos.
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