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RESUMEN

El Consumo de Oxigeno (VO,), es considerado el
mejor indice de potencia aerobica. Objetivo.
Determinar el VO, peak y umbrales ventilatorios en
jugadores de futsal, segin posicion en el campo de
juego. Material y métodos. Se disefid un estudio
cuasi-experimental, de tipo transversal con un
alcance descriptivo en 15 jugadores de fatbol sala
(Futsal), mediante un muestreo no probabilistico
intencionado. Se valoraron las siguientes variables:
peso, talla, indice de masa corporal (IMC), Consumo
de Oxigeno Peak (VO: peak), umbrales ventilatorios
(VT1, VT,), frecuencia cardiaca maxima (FCmax),
volumen minuto (V’E), frecuencia respiratoria (FR) y
velocidad aer6bica maxima (VAM). Resultados. Los
principales resultados muestran que el VO peak
obtenido entre los participantes, es diferente entre las
distintas posiciones de juego en el futsal (p<0,05).
Conclusiones. Los mayores niveles de VO, se
encontraron en la posicién de cierre y pivot. Por su
parte, el VT, més alto se observd en la posicion
pivot, sin embargo, faltan datos para establecer
perfiles mas concluyentes.

Palabras clave: Consumo de oxigeno, Umbrales
ventilatorios, Ergoespirometria, Futbol sala.

ABSTRACT

Oxygen Uptake (VO,), is considered the best aerobic
power index. Objective. Determine the VO, peak
and ventilatory thresholds in futsal players, according
to their position on the playing field. Materials and
methods. A quasi-experimental, cross-sectional
design study type with a descriptive scope in 15
indoor soccer players (Futsal), using intentional non-
probability sampling. The following variables were
assessed: weight, height, body mass index (BMI),
peak oxygen uptake (VO. peak), ventilatory
thresholds (VTi, VT2), maximum heart rate
(HRmax), minute volume (V'E), respiratory rate (RR)
and maximum aerobic speed (MAS). Results. The
main results show that the VO, peak obtained among
the participants is different between the different
game positions in futsal (p<0.05). Conclusions. The
highest levels of VO, were found in the full-back and
centre-forward position. For his part, the highest VT,
are in the centre-forward position, however, data are
lacking to establish more conclusive profile.

Keywords: Oxygen uptake, Ventilatory thresholds,
Ergospirometry, Indoor soccer.
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INTRODUCCION

El Futsal es una disciplina deportiva colectiva que
nace en el afio 1930. Caracterizado por incluir 2
equipos con 5 participantes cada uno (un portero y
cuatro jugadores de campo), se juega durante 40
minutos divididos en 2 tiempos iguales (Ayarra et al.,
2018; Naser et al., 2017). Esta disciplina surge desde
el Futbol, considerada como un deporte aciclico, de
alta intensidad y juego intermitente, ademas requiere
de una alta habilidad técnica y tactica. En esta linea,
la practica competitiva del futsal debiera desarrollar
una éptima capacidad aerdbica, capacidad de sprint,
fuerza y potencia (Nikolaidis et al., 2019).

Por otra parte, el Consumo de Oxigeno (VO_) es una
de las variables mas analizadas en el ambito de la
actividad fisica, la salud y el alto rendimiento, como
una forma de valorar la funcién aerdbica del sujeto.
En este sentido, la méaxima absorcién de oxigeno es
considerado el mejor indice de potencia aerébica
(Mezzani, 2017). Siendo el Futbol, una disciplina
deportiva que requiere de movimientos explosivos,
cambios de direccidn, de ritmo y aceleraciones
repetidas, el 90% de su demanda energética es
solventada por la via aerébica (Bangsbo, 1994;
Paidotribo et al., 2014). Desde el punto de vista
energético, los cambios en la intensidad del juego
requieren la utilizacion de diversas rutas metabdlicas,
no obstante el futsal al ser una disciplina de
intensidad intermitente permanece gran parte del
juego con una predominancia  anaer6bica para
realizar los esfuerzos mas intensos, también debe
poseer una correcta capacidad y potencia lactica o
glucolitica que permita tolerar los esfuerzos mas
cortos, y por otra parte, una potencia aerobica
maxima que ayude a mantener los esfuerzos mas
largos durante el tiempo de juego sobre niveles de
intensidad submaxima. Por lo anterior, resulta
necesario conocer los Umbrales Ventilatorios (VT)
gue determinan un cambio en las rutas metabolicas.

En esta linea, las variables ligadas al VO, y los
umbrales ventilatorios como alternativa no invasiva
del umbral de lactato, determinan el rendimiento
deportivo, ademas permite optimizar e individualizar
los programas de entrenamiento al cuantificar la
intensidad del esfuerzo fisico a determinado umbral
ventilatorio (Albesa-Albiol et al., 2019; Naser & Ali,
2016).

El proposito de este estudio fue determinar el VO,
peak y umbrales ventilatorios en jugadores de futsal,
segun posicion en el campo de juego.

MATERIAL Y METODOS

El estudio presenta un paradigma cuasi-experimental,
disefio transversal con un alcance descriptivo
(Hernandez, 2017).

Participantes

La evaluacion se realiz6 a 15 jugadores de futsal que
militan en la liga chilena, pertenecientes a los clubes
de: Universidad de Chile, Melipilla, Coquimbo
Unido, San Antonio Unido y Fernandez Vial. Ningun
jugador tiene dedicacion exclusiva con su club, sin
una remuneracion salarial, desempefiando otras
actividades laborales. Los participantes fueron
agrupados segun su posicién de juego: arquero (n=3),
cierre (n=4), ala (n=4) y pivot (n=4), sin antecedentes
morbidos  diagnosticados ni  reportados.  Los
deportistas se encontraban en periodo de competencia
durante el proceso evaluativo, la frecuencia del
entrenamiento fue de 4 veces por semana (incluida la
competencia). La edad de los participantes fue de 20
a 30 afios (M 22,8 + 1,93); indice de Masa Corporal
(IMC) (M 23,64 + 1,51 kgem -2); presion arterial
sistélica (M 112,6 + 8,21 mm Hg) y presién arterial
diastdlica (M 60 + 7,74 mm Hg). La valoracién del
VO, y umbrales ventilatorios se determind mediante
un protocolo incremental maximal en cinta rodante a
través de un andlisis de gases Equipo Cortex (modelo
metalyzer 3B). Los criterios de inclusion fueron: sin
antecedentes de salud que pudieran alterar los
resultados, tales como lesiones musculoesqueléticas
(en los ultimos 6 meses), patologias respiratorias,
cardiacas, neuroldgicas y/o metabdlicas. Asi como
también, que no hayan realizado actividad fisica
previo al dia de la evaluacibn o que consuma
farmacos simpaticos adrenérgicos. Se consideraron
las normas de la Declaracion de Helsinki para
intervencion con seres humanos.

Procedimiento

El estudio se llevd a cabo en el laboratorio del
movimiento humano, de la Universidad Santo
Tomés, Santiago. Se inicid6 el procedimiento
cuantificando el peso y talla para determinar el IMC
mediante una balanza mecénica de plataforma con
tallimetro incluido marca SECA (modelo 700).
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Posteriormente se registrd la Frecuencia Cardiaca
(FC) y Presion Arterial (PA) después de un reposo de
5 minutos desde la posicion decubito supino. El
primero se valord a través de un cardiotacometro
marca Polar (modelo RS800), y la segunda mediante
un esfigmomanometro Aneroide marca Riester®
(modelo Exacta®) utilizando el método de korotkoff,
para dar paso a la prueba de ergoespirometria.

Protocolo de Ergoespirometria

La prueba se inicié con un calentamiento sobre una
cinta rodante marca HP cosmos (modelo Pluto Med)
a una velocidad de 4 km/h durante un periodo de 4
minutos con una pendiente de 1°. Posteriormente se
da inicio al registro de gases, comenzando con una
velocidad de 8 km/h, incrementando en 1 km/h cada
1 minuto, la prueba finalizé cuando el participante no
logra sostener la carga. Finalmente, se realizd la
recuperacion a una velocidad de 4 km/h, durante 2
minutos. Durante esta etapa se finalizd el registro de
gases, Yy se procede a valorar la FC en cada minuto de
recuperacion (Lippincott et al., 2014).

Determinacion de umbrales ventilatorios

El umbral ventilatorio 1 (VT:) fue establecido
mediante el equivalente ventilatorio para el O
(VE/VO,) y la presion de oxigeno al final de la
espiracién (PETO,). El umbral ventilatorio 2 (VT,)
fue calculado mediante el equivalente ventilatorio
para el CO, (VE/VCQO,) y la presion de CO: al final
de la espiracién (PETCO,) (Gaskill et al., 2001).
Ademas, se incorpor6 la determinacién del V-Slope
que calcula el punto de modificacion de la pendiente
en funcion del comportamiento lineal del VO, y CO,
hasta el incremento excesivo del CO, mediado por la
amortiguacion del lactato (Lin et al., 2020; Subiela,
2007).

Velocidad aerdbica maxima

La velocidad aerébica maxima (VAM) es una medida
del rendimiento aerdbico, que requiere del VO, max
(Bellenger et al., 2015). Esta variable se valor6
mediante el protocolo de esfuerzo maximal, con un
sistema de andlisis de gases respiratorios. El valor
registrado corresponde a la méaxima velocidad que
pudo sostener el participante.

Analisis estadistico

Se llevo a cabo un analisis estadistico descriptivo e
inferencial. El primero calculando media y
desviacion estandar. El segundo, determinando el
analisis de varianza Anova de un factor por grupo
(posicidn de juego). Se empleo el valor p <0,05 como
dato estadisticamente significativo. EI analisis
estadistico se desarroll6 con el programa SPSS V 20
(1IBM, 2011) para Windows®.

RESULTADOS

La tabla 1, muestra los valores promedios y las
desviaciones  estdndar de los  parametros
antropométricos, fisioldgicos y ventilatorios. Los
resultados muestran diferencias en el VO, en las
cuatro posiciones de juego, no obstante, es posible
observar una tendencia similar entre la posicion de
cierre, ala y pivot, siendo valores estadisticamente
significativos (gl = 3; F = 3,636; p = 0,048) (figura
1). La VAM registrada es mayor en la posicion de
cierre, sin embargo, no se observan diferencias
estadisticamente significativas entre las posiciones
(g1 =3; F=0,572; p = 0,645) (figura 2). En la misma
linea, el VT, alcanzado por los deportistas fue mayor
en la posicion de pivot, pudiendo observar una
tendencia similar en los cierres y alas, sin diferencias
estadisticamente significativas (gl = 3; F=1,343; p =
0,311) (figura 3). Por ultimo, la VAM al umbral 2
muestra valores mas altos en los jugadores pivot a
diferencia de las otras posiciones, sin embargo, no
hay datos estadisticamente significativos (gl = 3; F =
0,944; p = 0,452) (figura 4).
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Tabla 1. Datos antropométricos, fisiologicos y umbrales ventilatorios de jugadores de futsal con respecto a la posicién en el campo de juego.

Parametros Variable Arquero Cierre Ala Pivot valor p
Antropométricos Edad, (afios) 22,33+1,53 21,75+1,5 22,75+2,06  24,25+2,22
IMC, (kg/mt2) 23,62 0,38 2512+0,71 22,18+1,72 23,61+1,13
V02 peak, (ml/kg/min) 41,33+3,79 48,25+2,75 45,25%1,71 46,5+ 3,00 0,048 *
FCmax, (lat/min) 188,33+2,31 191,5+3,11 183,25+13,05 192,5+5,07 0,351
Fisiolégicos FR, (rpm) 59+1 65,25+ 8,73 53,25+ 14,89 159,25+8,38 0,448
V’E. (L/min) 123,26 +25,06  149,95+2835 119,43+16,41 1285+14,55 0,254
VAM, (km/hr) 16,33 £ 0,58 17,49+1,29 16,79+1,32 17,25+ 1,50 0,645
VT1 V02, (ml/kg/min) 24,33+1,53 28,25+ 4,57 27,75 2,87 34+1,83 001 *
VAM, (km/hr) 7,3+0,56 8,44+ 1,45 7,66+2,14 9,56%1,73 0,303
VT2 VO2, (ml/kg/min) 37+5,29 41,25+ 4,27 41,25+1,71  42,75+3,86 0,211
VAM, (km/hr) 14,96 £ 0,95 13,49+ 2,67 13,71+1,23  1524+1,51 0,452
DISCUSION

Los datos se expresan por media = SD. FCmax
(frecuencia cardiaca méaxima), FR (Frecuencia
respiratoria), VAM (Velocidad Aerébica Maxima),
V’E (Volumen Minuto); VT: (Umbral Ventilatorio
1); VT, (Umbral Ventilatorio 2). Diferencia
significativa (valor p <0,05).

Figura 1. a; valores promedios para VT2 de los jugadores de
futsal segin posicion de juego; b: valores promedios para VO2 de
los jugadores de futsal segun posicion de juego; c, Valores
promedios para Velocidad al umbral 2 de los jugadores de futsal
segun posicion de juego. d, Valores promedios para VAM de los
jugadores de futsal segun posicién de juego.
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El VO corresponde a la mayor tasa de absorcién de
oxigeno por parte del organismo por unidad de
tiempo (Cade et al 2018; Souza et al 2018; Miranda
et al., 2018). En este sentido, el VO, se incrementa en
funcién de la intensidad de trabajo y la disciplina
deportiva. En el caso del futsal que utiliza distintas
rutas metabolicas, existen diferencias en la capacidad
aerdbica respecto a la posicion de juego (arquero,
cierre, ala o pivot), como también, diferencias entre
jugadores de la misma posicion (Slimani &
Nikolaidis, 2019; Edgett et al., 2013; Slimani et al.,
2019).

De acuerdo con los resultados obtenidos y la
literatura consultada, podemos mencionar que
Bangsbo (2000), realiz6 un estudio evaluando a 65
futbolistas, evidenciando un VO, peak en las distintas
posiciones de juego: arquero = 51,0 ml/kg/min,
central = 56,0 ml/kg/min, lateral = 61,5 ml/kg/min y
delantero = 60,0 ml/kg/min. Resulta interesante,
observar los valores de VO, de este estudio son mas
bajos en comparacion con la evidencia, dada las
condiciones del fatbol que posee una mayor distancia
recorrida por la dimension de la cancha, mayor
tiempo de juego y una menor intensidad del ejercicio
por el nimero de jugadores por equipo, a diferencia
del futsal (Nunes et al., 2012).

En este sentido, Cuaspa (2019), realiz6 un estudio
con 40 jugadores colombianos entre 17 y 19 afios de
futbol sala, evidenciando que los arqueros en
promedio alcanzaron 39,43 ml/kg/min, cierres 49,18
ml/kg/min, a las 56,78 ml/kg/min y pivotes 48,48
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ml/kg/min. Estos valores se acercan a los analizados
en este trabajo, considerando que la edad de los
participantes es mayor a la que estudié Cuaspa.

Ademas, se deduce que los bajos resultados de la
potencia aerobica se deben al poco volumen de
entrenamiento y las escasas adaptaciones fisiologicas
y metabdlicas alcanzadas. Reflejado en la
incorporacion tardia a la disciplina, como es el caso
de Chile que aln esta en vias de profesionalizacion
(Naser et al., 2017; Paraskevas et al., 2018; Voser et
al., 2014).

En base a los resultados presentados, se observa una
tendencia a un menor VO, peak en los arqueros. Si
bien, los datos son estadisticamente significativos
(p<0,05), este menor valor alcanzado, se podria
entender a la menor demanda energética, a la menor
distancia recorrida y al caréacter aciclico de los
arqueros en su desempefio deportivo, siendo
mayormente utilizado las fibras rapidas tipo Il, para
un buen rendimiento en los momentos que se
requiere de su actuar (Degens et al., 2019; Milioni et
al., 2016). Por otra parte, el resto de las posiciones
poseen una mejor potencia aerdbica maxima, siendo
este uno de los mecanismos fisiolégicos que intenta
responder el cambio circulatorio a los distintos
ajustes metabolicos, lo que generaria una mejor
eficiencia a nivel energético y cardiorrespiratorio
(Miranda et al., 2018; Pilegaard y Bangsbo, 1999;
Zafra-Santos et al., 2019).

Respecto al V’E, di Paco et al., (2017) realizé un
estudio con 14 jugadores de fatbol entre 21 y 33
afios, quienes alcanzaron un promedio de 157,5
L/min. Asi mismo, Floriano et al., (2016) report6 un
V’E promedio de 143,1 L/min en un estudio con 10
jugadores de futsal con una edad promedio de 27
afos. En esta linea, los resultados obtenidos en este
estudio se acercan a la evidencia consultada, lo que
podria deberse a la similitud de edad de la poblacion
estudiada.

Por su parte, la evidencia sefiala que la FR en un
sujeto adulto en reposo es alrededor de 12 rpm (Kano
et al., 2019; Villegas et al., 2012). Mientras que, en
situaciones de ejercicio fisico puede llegar a
aumentar hasta 35 a 45 rpm (di Paco et al., 2017).
Resulta ser, que el ejercicio fisico a nivel del sistema
pulmonar modula la respuesta a través de una
hiperpnea generada a nivel de los quimiorreceptores

periféricos, esto con el fin de remover CO. y captar
0., y asi no generar un descenso brusco del pH
sanguineo, existiendo un incremento del V'E para
lograr un equilibrio &cido-base (Whipp &
Wasserman, 1972). El aumento de la FR en los
deportistas evaluados se explica para obtener una
mejor extraccion del oxigeno, una mejor captacion
oxidativa muscular, generando una precarga Yy
postcarga mas eficiente y una contractilidad cardiaca
fisiol6gicamente mas estable, ademas de un aumento
de la FC aludiendo a suplir las altas demandas de
oxigeno permitiendo que el sistema cardionector
genere una excitabilidad y contraccion miocéardica
mayor en ejercicio para satisfacer las altas demandas
de O, en la musculatura activa de los deportistas
(Aubert y Beckers, 2003; Barbero et al., 2004).

Como respuesta a estas modulaciones fisioldgicas,
existe una descarga adrenérgica que contribuye a la
utilizacién de rutas metabdlicas anaerdbicas para
favorecer la activacion de fibras musculares
explosivas, debido al reclutamiento de mas unidades
motoras vinculado a la alta demanda energética en
gjercicio de alta intensidad (Allen et al., 2012;
Hostrup & Bangsbo, 2017; Maclnnis & Gibala,
2017). La alta concentracion de catecolaminas
también intentaria explicar el incremento de la
FCmax después de una prueba ergonométrica,
teniendo en cuenta que la mantencion del gasto
cardiaco se va a mantener a expensas principalmente
de la FC por sobre el volumen sistélico, el cual se
modifica muy poco. Los datos obtenidos en este
estudio son altos, lo que se condice con lo que
presenta la evidencia (Zafra-Santos et al., 2019;
Espinoza-Salinas et al., 2018).

Otro hallazgo interesante es la velocidad al umbral o
velocidad aerébica maxima que representan la
intensidad del umbral al VO, peak. La velocidad es
una herramienta muy sencilla de valorar y controlar
para mejorar la performance, la adaptabilidad al
entrenamiento y favorecer el desplazamiento de los
umbrales en relacion con la respuesta de la carga de
trabajo, respetando los principios de individualidad
(Campillo et al., 2013). La evidencia reporta que di
Paco et al., (2017) obtuvo un promedio de 18,4
km/hr, mientras que, Floriano et al., (2016) evidencid
un promedio de 16,6 km/hr. Los valores obtenidos en
este estudio se acercan a los autores consultados
(Slimani et al., 2019).
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Siguiendo con VT, donde comienza el umbral
anaerébico caracterizado porque el oxigeno
suministrado no es suficiente para la musculatura
activa, por lo que la glucdlisis anaerébica comienza a
cubrir las demandas energéticas (Debold, 2012;
Maté-Mufioz, et al., 2017; Skinner., 1980). El estudio
de Alvarez et al., (2007) analiz6 a 194 futbolistas
donde obtuvo una velocidad al umbral ventilatorio en
promedio de 11,81 km/hr siendo un valor bajo frente
al presente estudio en futsal. Asi mismo, Robles et
al., (2019), en su estudio de 24 futbolistas reportd
como promedio un 53,3 ml/kg/min de VO peak al
VT,, valores levemente mas altos a este estudio. Lo
que podria justificarse por la predominancia de
reclutamiento de fibras musculares explosivas pasado
VT,, el estado de entrenamiento de cada deportista,
las adaptaciones necesarias para soportar la exigencia
fisica requerida, hiperventilacion compensatoria al
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