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RESUMEN

Obijetivo Identificarla concordancia entre los datos de estimacion del consumo maximo
de oxigeno, obtenidos mediante una prueba de esfuerzo y el monitor de frecuencia
cardiaca Polar S810®.

Métodos Se hizo un estudio observacional de concordancia entre dos métodos de
estimacion del VO, , en forma simultanea e independiente. Se aplicaron dos
protocolos, uno en reposo y otro en esfuerzo maximo, en 46 deportistas de la
Universidad Nacional de Colombia, entrenados en deportes de resistencia aerdbica.
Resultados El Coeficiente de correlacién-concordancia (CCC) de Lin fue 0,31 (p <
0,003). Este coeficiente no se modificé sustancialmente al estratificar por género
(masculino: CCC 0,291C 95 % 0,04 - 0,54; femenino CCC 0,15 I1C 95 %-0,14 - 0,45),
portipo de deporte (grupal: CCC 0,38 IC 95 % 0,04 - 0,54; individual: (CCC 0,16 IC 95
% -0,20 - 0,52) y tan solo en los deportistas entre 24,1 y 28 afios de edad mejoro su
valor (CCC0,65 IC 95 %0,35 -0,93). Teniendo como referenciala pruebade esfuerzo,
el Polar S810®, davalores superiores o inferiores, contando como punto de corte los
42 mL/Kg/min.

Conclusiones La concordancia entre los dos métodos fue pobre enformageneral y
en los diferentes subgrupos de deportistas, lo cual no permite intercambiar los
resultados de estimacion del VO, obtenidos entre la prueba de esfuerzo y el Polar
S810®.

Palabras Clave: Prueba de esfuerzo, frecuencia cardiaca, ejercicio, consumo de
oxigeno (fuente: DeCS, BIREME)

ABSTRACT

Objective Identifying agreement between data for estimating maximum oxygen up-
take obtained by a fitness test and the Polar S810 heart rate monitor.
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Methods This was an observational agreement study comparing two methods for
estimating VO, (simultaneously and independently). Two protocols were applied to
46 athletes from the Universidad Nacional de Colombia who had been trained in
endurance sports (one at rest and maximum effort i).

Results Lin's concordance correlation coefficient CCC)was 0.31 (p<0.003). This coef-
ficient did not change substantially when stratified by gender (male: CCC 0.29; 0.04-
0.54 95 %Cl; female CCC 0.15; 0.14-0.45 95 %Cl), type of sport (group: CCC 0.38;
0.04-0.54 95 %Cl; individual: CCC 0.16; 0.20-0.52 95 %Cl) and its value only improved
in athletes aged 24.1 to 28 (CCC 0.65; 0.35-0.93 95 %Cl). Regarding the maximum
test, the Polar S810 gave higher or lower values, with 42 mL/kg/min cut-off.
Conclusions Agreement between both methods was generally poor and in the differ-
ent subgroups of athletes; this meant that the results obtained from estimating VO2max
could not be exchanged between the fitness and Polar S810 tests.

Key Words: Fitness test, heart rate, exercise, oxygen consumption (source: MeSH,
NLM).

| deporte es una estrategia de promocién de estilos de vida saludables y

buen uso del tiempo libre y se constituye en un derecho fundamental de

las personas, contribuyendo a su desarrollo integral (1). Esuna herramienta
disponible y costo-efectiva para promover, prevenir y mejorar condiciones de
salud alo largo del ciclo vital humano. Sin embargo, no siempre contempla medidas
evaluativas que permitan hacerlo una précticasegura, pueseventualmente podria
generar riesgos, tales como sobre entrenamiento, fatiga, muerte stbita, entre
otros (2). No siempre se tiene conocimiento y acceso a métodos de evaluacion
confiables y validos para lavaloracion del consumo maximo de oxigeno (VO, ),
variable de interés, por ser el indicador mas importante para evaluar la condicion
cardiovascular en la practica deportiva. La prueba de esfuerzo en bandasin fin,
es utilizada frecuentemente para estimar el VO, . Si bien se trata de una
prueba segura, representa un esfuerzo fisico significativo para el individuo, al
punto que solo aquellos deportistas altamente entrenados tienen la capacidad de
alcanzar el Vo, ademés, demanda tiempo y recursos relativamente
especializados y costosos.

Por otra parte, se hageneralizado el uso de monitores de frecuencia cardiaca
para el control y seguimiento de la intensidad del ejercicio fisico en los programas
de prescripcion, desconociéndose el uso que tienen algunos de ellos, como el
Polar S810®, para realizar estimaciones del VO, = mediante ecuaciones
programadas con datos provenientes del individuo, aun en situaciones de reposo.
Sin embargo, no hay suficiente evidencia de que este tipo de estimaciones den
cuenta de la potencia aerébica real de los individuos y que sus resultados sean
intercambiables con los obtenidos mediante una prueba de esfuerzo. El presente
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estudio busco establecer la concordancia existente en la estimacion del VO,
entre una prueba de esfuerzo en bandasin fin y el Polar S810®, en deportistas
universitarios de diferentes disciplinas de tipo aerébico a la alturade Bogota.

MATERIALES Y METODOS

Através de la Division de Deportes de la Universidad Nacional, se convoco un
grupo de estudiantes que cumpliera con los siguientes criterios: ser deportistas
mayores de 18 afios, de cualquier género, que estuvieran practicando un deporte
aerébico en forma continua durante los Gltimos seis meses, minimo 3 vecesa la
semana, entre 1y 2 horas; que se encontraran viviendo a la altura de Bogot3;
que contaran con una valoracion médica previa y fueran declarados aptos para
larealizacion de la pruebade esfuerzo; que tuvieran un indice de masa corporal
entre 18,5y 25 y con un porcentaje de grasa menor del 17 % para hombres y
del 25% para mujeres. La muestra estuvo constituida por unaserie consecutiva
de 46 voluntarios universitarios. Todos los sujetos fueron informados sobre los
riesgos potenciales de este estudio y dieron su consentimiento de forma escrita
de acuerdo a las recomendaciones de la normatividad nacional e internacional
relacionada con este tipo de investigaciones. El estudio fue avalado por el Comité
de Etica de la Facultad de Medicina de la Universidad Nacional de Colombia.

Disefio del estudio

Se disefi6 un estudio observacional de concordancia entre dos pruebas que
estimaron simultaneamente y de manera enmascaradae independienteel VO,
en el grupo de deportistas. A los voluntarios se les dio informacion relacionada
con las caracteristicas de cada una de las pruebas, asi como de las condiciones
estandares que debian cumplir para la realizacién de la prueba de esfuerzo. Se
registraron datos antropomeétricos y de habitos de ejercicio fisico. En primera
instancia se hizo la estimacion mediante el uso del Polar S810®, y acontinuacion,
se realizd la prueba de esfuerzo en bandasin fin. Los datos obtenidos en el Polar
S810® fueron registrados por un investigador independiente de aquel que a
continuacion hizo lo propio con la prueba de esfuerzo. Estos datos no fueron
conocidos ni por los deportistas ni por el investigador que realizo la prueba de
esfuerzo.

El Polar S810® utiliza una ecuacion de prediccidn en reposo basado en la
informacion del usuario: peso, talla, género, nivel de actividad fisicay frecuencia
cardiaca en reposo. Los participantes definieron su nivel de actividad fisica como
"entrenado” (3). Los datos antropomeétricos se tomaron con el bioimpedanciémetro
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Tanita TBF300 y los resultados obtenidos se introdujeron en el Polar S810®
para cada individuo, junto con los del nivel de actividad fisica declarado.

A cadasujeto se le ubico el sensor del Polar S810 y se le pidié permanecer
en reposo en posicion supina durante 15 minutosantes de la medicién. Luego, se
registro la frecuencia cardiaca y respiratoria de reposo y el dato del VO,
reportado por el monitor de frecuencia cardiaca. Posteriormente, un segundo
grupo evaluador entrenado Y certificado, aplicé la prueba de esfuerzo a cada
individuo, la cual se realizd en una banda sin fin Quinton Q710, siguiendo el
protocolo de Balke (4). Tanto en mujeres como en hombres, la pruebase culmind
cuando la persona manifestd un alto nivel de fatiga (puntuacién de 20 segun la
escala de Borg) (5) y/o cuando no se presentaron cambios en la frecuencia
cardiaca a pesar del incremento en la carga de trabajo, lo que se asumié como
indicador de que el sujeto habia alcanzado su VO, . En el transcurso de la
prueba se tomaron datos de las variables fisiol6gicas como frecuencia cardiaca
y presion arterial, para controlar cualquier riesgo. Posteriormente, se calculé el
VO, ., segun laférmula propuesta para el protocolo aplicado (6).

Andlisis estadistico

La poblacidn se describié mediante medidas de tendencia central y dispersion;
igual se procedi6 parael analisis de los datosdel VO, . Se examiné lanormalidad
mediante la pruebade Shapiro Wilks. Previo a valorar la concordanciaentre los
dos métodos, se hizo la prueba de homocedasticidad de los valores de VO,
mediante el test de Levene (7), encontrandose que no eran homocedasticos, lo
que llevé a verificar una normalizacion de lasdistribuciones mediante el logaritmo
de los mismos.

La determinacion de la concordancia entre los datos de VO, _ por los dos
métodos, fue establecida a través del Coeficiente de Correlacion Concordancia
de Lin (CCC) (8). Para los propositos de este estudio y en razén a que no hay
referentes previos, se supuso razonable desde el punto de vista fisiologico, que
fuera tolerable para hallar una "buena' concordancia, encontrar diferencias hasta
de 1,5 mL/Kg/min y que los limites de acuerdo no superaran el +/- 5 %; se
asumio que la concordancia seria "aceptable™ para diferencias de hasta 2 mL/
Kg/min y que no superaran los limites de acuerdo méas alla de +/-7,5% Yy se
calificd como no tolerables, diferencias entre los valores superiores a5 mL/Kg/
min y que superaran los limites de acuerdo mas alla del 10 %. Los datos se
registraron en una base de datos en el programa Acces y los valores relevantes
fueron transferidos y analizados con Stata 8®.
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RESULTADOS

Sevaloraron 46 deportistas, 15 mujeres y 31 hombres (edad: 23,6+3,8; 22,7 afios,
respectivamente; talla: 1,67+0,1m; peso: 60,8 + 8,3 Kg; IMC: 21,5+1,8 Kg/m?);
27 individuos realizaban précticas de caracter individual. El 45,7 % de los deportistas
jugaba futbol, el 21,7 % hacia ciclismo, el 13 % baloncesto, el 6,5 % natacion,
igual porcentaje atletismo y el 6,6 % restante, otros deportes. El valor promedio
(+ DE) de VO, obtenido mediante el Polar S810® fue de 43,1+5,4 mL/Kg/
min (IC 95 % 41,5-44,7) y el obtenido a través de la prueba de esfuerzo alcanzo
44,9+10,8 mL/Kg/min (IC 95 % 41,7-48,1). Como se puede observar en las
Figuras 1y 2, hay diferencias evidentes en la distribucion de tales valores de
VO, :enel caso del Polar S810® hay una tendenciade lamitad de los valores
a concentrarse alrededor de un punto medio, con algunos valores extremos, en
tanto que para la prueba de esfuerzo se identifica un valor verdaderamente
extremo y unadistribucion de los datos con un rango de mayor amplitud.

Tabla 1. Valores comparativos del VO, (mL/Kg/min)
obtenidos mediante dos formas de estimacion

VO zmax VO zmax Valor de p*
POLAR MAXIMAL
S810® {mL/Kg/min)
(mL/Kg/min)
Promedio 43.1 44.9 0.0000
DE 54 10,8
Valor minimo 34 259
Valor maximo 62 82,7
Percentil 5575 40- 44 34,2425

DE= Desviacién Estandar; *: Prueba Kruskal Wallis para la diferencia de promedios

Al comparar los dosmétodos (Tabla 1), se observa que el valor del promedio
difiere en 1,8 mL/Kg/min (p< 0,0000). Sin embargo el rango entre el valor
minimo yméaximo por el Polar S810®es de 28 mL/Kg/min, en tanto que mediante
la prueba de esfuerzo es del doble (56, 8 mL/Kg/min) lo que ratifica las diferencias
observadas gréficamente entre sus distribuciones. La concordancia entre los
valores obtenidos de VO2maxentre el Polar y laprueba deesfuerzo fue del 30,8
% (CCC de Lin 0,308, 1C 95 % 0.104-0.512, p = 0,003), que corresponde a una
pobre correlacion de concordancia. Esta no mejoré al hacer el andlisis por
subgrupos, asi: para el género masculino el CCC fue 0,29 (1C 95 % 0,04-0,54);
para las mujeres, alcanzé un CCC 0,15 (I1C 95 %-0,14-0,45); el analisis por tipo
de deporte arrojaun CCC grupal de 0,38 (IC 95% 0,04-0,54) e individual de 0,16
(1C 95 % -0,20-0,52) y tan solo en los deportistas entre 24,1 y 28 afios de edad
mejoro su valor (CCC 0,65 1C 95 % 0,35-0,93). Laconcordancia no se modifico
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sustancialmente al hacer la normalizacion mediante la funcién logaritmo de las
distribuciones de los valores de Vo, obteniéndose un CCCde 0,313 (IC95 %
0,101-0,525, p<0,004).

Figura1.VO,  mediante el uso del Polar S810®
y mediante la prueba de esfuerzo
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La Figura 3 presenta la relacion cartesiana entre los valores del VO, ,
obtenidos por los dos métodos. De encontrar perfecta concordanciaentre ellos,
se esperaria que la nube puntos estuviese siguiendo la linea de 45° alli marcada.
Como se observa, tal linea cruza transversalmente la linea de perfecta
concordancia con valores concurrentes alrededor de 42 mL/Kg/min de prueba
de esfuerzo; para datos inferiores a este valor, el Polar S810® arroja datos
numeéricos superiores y para valores superiores hace lo contrario, tendencia que
semarca, en lamedidaen que se hacen més grandes los valores observados por
laprueba de esfuerzo. La gréfica de Bland y Altman (Figura4) yla determinacion
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de los limites de acuerdo, establece que los limites de las dos desviaciones estAndar
alrededor de la puntuacion promedio de las diferencias entre las dos mediciones
son muy amplios: varian entre -21,4y 17,8 mL/Kg/min. Tal comportamiento
ratifica lapobre concordancia entre los dos métodos.

Figura 3. Dispersion de los valores del VO, entre el Polar S810®y
una prueba de esfuerzo
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Esta investigacion esla primera que, de acuerdo con la bisqueda de literatura
cientifica realizada, aborda como objeto de estudio, el anélisis de la correlacion-
concordancia entre dos formas de estimacion del VO, ., como un indicador
proxy del rendimiento fisico a saber: la tradicional prueba de esfuerzo, frente a
una prueba en reposo mediante el uso del Polar S810®. Se encontr6 una pobre
concordanciaentre el Polar S810®y la prueba de esfuerzo segun el protocolo
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de Balke. No son muchos los estudios descritos que, usando el Polar S810®,
indaguen acerca de su uso y los que lo hacen, examinan otras utilidades (9-12).
Sin embargo, los métodos explorados aqui, hacen una estimacion indirecta del
VO, ., porlo que en ausencia de mediciones ergoespirométricas, no es posible
conocer cuél de ellos aporta una medida mas fiable.

Hubo heterogeneidad en la disciplina deportiva practicada, asi como en la
duracion e intensidad del entrenamiento, lo que podria explicar la variabilidad
encontrada en los valores obtenidos de VO, . Existe informacion acerca de
que en deportistas dediversas disciplinas de alto nivel de entrenamiento aerdbico,
se alcanzan valores de VO, _ diferentes (13-15); Saltin refiere en corredores
de media distancia, valores de VO, de 80 mL/Kg/min; para ciclistas, de 75
mL/Kg/min y en remeros, de 61 mL/Kg/min (16). Por otro lado, las posibles
diferencias puedan deberse a que cada especialidad 0 modalidad deportiva tiene
un patron cine-antropométrico diferente y por tanto existe un claro prototipo
fisico paraalcanzar el rendimiento deportivo correspondiente, lo cual determina
diferencias en el VO, . Igual situacion acontece con el rendimiento cuando la
préctica es individual o colectiva (17-19). En este sentido, podria explicarse la
poca concordancia encontrada entre las dos pruebas, por factores no
contemplados por el Polar S810® como la disciplina deportiva practicada.

Hasta donde se conoce, los calculos obtenidos a través del Polar S810®, no
consideran el concepto de altura sobre el nivel del mar a la cual se realiza la
valoracion y ello se pueda convertir en un factor de confusion a la hora del
célculo, que incluso eventualmente, pudiera explicar la pobre concordancia
encontrada. Otros estudios que consideren esta circunstancia, deben realizarse a
fin de determinar posibles explicacionesal respecto.

El bajo valor del coeficiente de Lin, no autoriza entonces, intercambiar la
estimacion del VO, derivadadel Polar S810®, por el valor proveniente de la
prueba de esfuerzo hecha con la prueba de esfuerzo utilizando el protocolo de
Balke.

La normalizacion de la distribucion hallada en este estudio para los valores
estimados y lasubsiguiente aplicacion de laconcordancia, no permitié observar
unamodificacion sustancial del dato inicialmente hallado, lo que pareciera significar
que el coeficiente de correlacion y concordancia de Lin no se modificaen términos
de ladistribucion normal de la variable. Sin embargo, esta hipotesis desborda el
alcance del presente estudio y deberd someterse a futuro andlisis. Dados los
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hallazgos exploratorios realizados, es muy probable que, al menos ala alturade
Bogota ycon el biotipo de deportistas estudiados, sean necesarios ajustes lineales
significativos a los valores encontrados en el Polar S810®, mediante modelos
matematicos de prediccion, con los que se asegure concordancia y se propicie
intercambiabilidad, entre la pruebade esfuerzo yel Polar S810®, en laestimacion
del VO, , como indicador proxy delacondicionamiento fisico deportivo +
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