EFECTOS DEL ENTRENAMIENTO DE LA MUSCULATURA
RESPIRATORIA EN CROSSFIT
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El entrenamiento de la musculatura respiratoria ha resultado ser una ayuda ergogénica
eficaz en diversos deportes como atletismo, salto, balonmano o remo. No obstante, no
existen estudios realizados en deportistas entrenados de CrossFit, debido a lo novedoso
de esta disciplina que agrupa distintas modalidades de ejercicios uniéndolos de manera
aleatoria en lo que denominan WODs (Workout of the Day).

El CrossFit es un deporte emergente que cuenta actualmente con mas de 15.000
gimnasios afiliados! en todo el mundo. En 1995 fue creado por Greg Glassman, ex policia
que dirigia un gimnasio y decidié cambiar el modo de entrenar, pasando de 18 afiliados
a mas de 1700 en tan solo 5 afios.

No obstante a partir de 2011 es cuando aumenta su practica de modo exponencial.
Reebok anuncia al mundo un nuevo modo de hacer ejercicio fisico lamado CrossFit (CF).
La evolucion del deporte y el soporte cientifico que respalda métodos de
entrenamiento, nutricion y adaptaciones fisiolédgicas son desiguales; nos daremos
cuenta de este extremo realizando una busqueda en Google con la palabra CrossFit
obteniendo 141 millones de resultados y 149 resultados si buscamos en Pubmed.

Es cierto que CrossFit es un tipo de deporte que abarca muchas disciplinas deportivas
como Halterofilia o Gimnasia deportiva, muy bien estudiadas, pudiendo extrapolar la
evidencia de ellas al entrenamiento en CrossFit (CF); no obstante es evidente que un
Halterdfilo no realiza un entrenamiento de arrancada y dos tiempos y al dia siguiente
efectda un entrenamiento en pista de series de 2000 metros.

Por lo tanto, podemos pensar que determinadas interferencias en el entrenamiento e
incluso los periodos de descanso podran afectar a la efectividad de determinados
protocolos disefiados para una disciplina en concreto.

El entrenamiento de la musculatura respiratoria (RMT) ha demostrado constituir una
real ayuda ergogénica aumentando el rendimiento de los deportistas de distintas
especialidades incluyendo carrera, ciclismo, natacién o remo? ,sin embargo ningun
estudio a evaluado los efectos dicho entrenamiento de atletas de CF.

De las tres funciones bdasicas de la ventilacion pulmonar que son: el intercambio de O,y
de CO; con el entorno, la regulacién del pH de la sangre y la comunicacién oral, los dos
primeros estan estrechamente ligados al rendimiento.

El realizar de manera conveniente estas dos funciones durante el ejercicio puede
provocar fatiga en los musculos respiratorios provocando una competencia del flujo
sanguineo con los musculos locomotores o esqueléticos implicados en la actividad fisica
realizada.

El RMT tiene como objetivo disminuir o retrasar las necesidades de los musculos
respiratorios (Fundamentalmente los inspiratorios) para que el flujo sanguineo y por lo
tanto el oxigeno lleve en condiciones éptimas a la musculatura participante del ejercicio.



Los efectos fisioldgicos que han quedado demostrados con RMT son aumento de la
hipertrofia diafragmatica, cambios en el tipo de fibras musculares, mejora en el control
neural de la musculatura respiratoria, incremento de la economia ventilatoria,
atenuacién de determinados metaboloreflejos de la musculatura respiratoria vy
descenso en la percepcién de disnea y agotamiento o fatiga. (Figura 1)?
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Figura 1. Adaptaciones fisioldgicas al RMT y su repercusién en el rendimiento deportivo.
Adaptado de Ren-Jay Shei 2018.

En un estudio® realizado por Claudette et al, en el afio 2000, demostré que con el trabajo
de la musculatura respiratoria en reposo, existia un aumento de la activacion simpatica
gue provocaba sefales de vasoconstriccién (a través de metaboloreflejos de la
musculatura respiratoria) en la musculatura locomotora o musculo esquelético
ejercitado; en los deportistas, la actividad fisica provocara, por lo tanto, incremento y
descenso en el trabajo de la musculatura respiratoria que influira de manera
determinante en vasoconstriccidon y vasodilatacién de los miembros ejercitados.
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Imagen extraida de Lee M. Romer 2008 4. Efectos fisioldgicos desencadenados por la
produccién de metaboloreflejos durante la actividad fisica.

En CrossFit determinados entrenos o WODs pueden durar muy pocos minutos a mucha
intensidad (> 85% VO2max) siendo importante la compensacion ventilatoria para
evitar la acidosis metabdlica.



Valentina Perciavalle y su equipo analizaron en 2016 los niveles de lactato de un
entrenamiento perteneciente a una fase final de la mds prestigiosa competicién de esta
disciplina (CrossFit Games)’; el entrenamiento consistia realizar 27-21-15-9 Kilocalorias
enun remoergémetro y cada vez que finaliza una serie el mismo nimero de repeticiones
de una sentadilla completa con barra olimpica con un determinado peso, distinto para
hombres y mujeres.

Los resultados mostraron unos niveles de lactato Pre-entreno de 4.5mmol/L (un poco
elevados en reposo, los valores suelen ser < 2 mmol/L) y después del WOD los valores
fueron de 13.8 mmol/L (+- 1.18 SD) volviendo a valores de reposo a los 15 minutos.
Figura 2

Por lo tanto, una mejora en la economia ventilatoria podria suponer una ventaja en este
tipo de eventos.
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Figura 2. Niveles de Lactato en sangre correspondientes a un WOD de CF previos al
entreno, inmediatamente posteriores y 15 minutos después. Adaptado de Valentina et
al 2016.°

A través de técnicas de estimulacion nerviosa se ha constatado que los musculos
diafragmaticos y abdominales son susceptibles a la fatiga cuando el ejercicio es de alta
intensidad y se mantiene en el tiempo. Dicha fatiga estara causada por el aumento de
la demanda energética de la musculatura respiratoria consecuencia del aumento de su
trabajo y también por la competencia que menciondbamos anteriormente por el flujo
de sangre en los musculos locomotores®.

En la Figura 3 podemos observar el resultado de un estudio realizado en 2008 por Lee
M. Romer, en el que se asiste a un grupo de ciclistas entrenados (Grupo Unload) con
ventilacidn mecdanica mientras que el grupo control realizé el test en condiciones
normales. El test consiste en realizar un trabajo en cicloergdmetro al 90% de su VO2max
hasta el agotamiento siendo la media 9,1 minutos (+-2,6 minutos SD)*.
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Figura 3. Resultados de un test en cicloergémetro con asistencia ventilatoria. Extraida y
adaptada de Lee M. Romer 2008,

Como se puede observar en las graficas anteriores la percepcion de la dificultad en la
respiracion (grafica superior izquierda) asi como la percepciéon del esfuerzo en las
piernas (grafica superior derecha) son significativamente inferiores en aquellos en los
gue su musculatura respiratoria se vio beneficiada por la ventilacién asistida.

Asi mismo el consumo de oxigeno descendié de manera significativa.

Asi mismo Craig A. Harms y colaboradores en 1997 realizaron un estudio similar
comparando los resultados del flujo sanguineo y el consumo de VO; en ciclistas
comprobando que aquellos deportistas que se beneficiaron de la ventilacidn asistida
fueron capaces de reducir su VO; total, aumentando el VO, de los musculos
locomotores, en este caso las piernas; sin embargo aquellos que se dificultd su
ventilaciéon aumentaron su VO; total y descendidé bruscamente su VO; en los musculos
locomotores, tal y como se describe en la siguiente gréafica®.
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Figura 4. Graficas en la que se muestran los resultados de un estudio con tres grupos
participantes. El primero o unload utiliza un sistema facilitador de la ventilacidn, el
segundo grupo o control realiza el test en condiciones normales y el tercero o load
utiliza un sistema que dificulta su respiracion®.



Como conclusién podriamos afirmar que debido a la nula evidencia cientifica en el
trabajo de la musculatura respiratoria en deportistas entrenados de CrossFit y las
necesidades de aumentar el rendimiento de sus participantes, debido al aumento de la
igualdad, unido al gran niumero de seguidores de esta practica deportiva, se vuelve un
reto pendiente para quien quiera recoger el testigo, la elaboracién de un estudio al
respecto, el cual creo que aportaria una herramienta eficaz a entrenadores y deportistas.
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