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INTRODUCCION

La monitorizacion de la frecuencia cardiaca (FC) es un método de investigacion
indispensable para todo evaluador, entrenador y/o fisiélogo deportivo. Tuvo su primer
registro cuantitativo en el siglo XVII por el Dr. John Floyer, creando el primer
dispositivo con el cual fue posible monitorear la frecuencia cardiaca y variaciones

respiratorias de un sujeto.

En cuanto a la actividad de la FC, es expuesta a la cantidad de latidos que da
nuestro corazon en un determinado tiempo, contabilizdndose en milisegundos entre
latido a latido. A este tipo de variable se le determina como variabilidad de la frecuencia
cardiaca (VFC) (Marquez, et al, 2018).

El método mas utilizado de este estudio es el calculo de la diferencia de tiempo

de latido a latido u ondas R, mejor conocidas como intervalos R-R (Billman, 2011)

Una competencia feroz entre los atletas y un conocimiento mas amplio de los
regimenes de entrenamiento 6ptimos influyen dramaticamente en los métodos de
entrenamiento actuales tanto que, una sola sesién de entrenamiento por dia se
consideraba suficiente, mientras que hoy en dia, los atletas de alto rendimiento entrenan

regularmente dos veces al dia 0 mas.

De esta manera, el nimero de atletas sobreentrenados va creciendo
exponencialmente ya que ninguno tiene una adecuada recuperacion y sus descansos
estan mal empleados. En la actualidad, hay muchos métodos que se pueden utilizar para
el proceso del entrenamiento, entre ellos esté la escala total de recuperacion o total

quality recovery (TQR).

Esta variable o escala es un medio eficaz, arbitraria, legitima y confiable,
empleado en un nimero importante de investigaciones y estudios, pues es una forma
facil de medir el proceso de mejoria de los atletas en el ejercicio (Kenttda & Hassmén,
1998).



Con respecto al planteamiento del problema la VFC es un marcador fisiologico
de evaluacion del Sistema Nervioso Autonomo (SNA), tanto para el Sistema Nervioso
Simpético (SNS) como el Sistema Nervioso Parasimpatico (SNP), este método se utiliza
en estudios médicos o de investigacion gracias a su facilidad de emplearlo (Gonzélez,
et., al, 2020).

La VFC en el deporte demuestra ser un buen marcador para los deportistas ya
que con ella podemos monitorizar el estado psiquico Yy fisico, asi como reconocer el
sobreentrenamiento y las adaptaciones hacia el esfuerzo del deportista. Esta medicién se
realiza de forma no invasiva y proporciona una evaluacion cuantitativa de la accion entre
las dos ramas del SNA (Estrada, 2019) y puede ser realizado individualmente por el

mismo atleta.

Durante el ejercicio, aumenta el tono del SNS y disminuye el tono SNP. En poco
tiempo, con la actividad fisica, baja la VFC, esta puede demorar hasta 24 horas,
regresando a los valores en reposo, esto puede variar con el tipo y la intensidad del
entrenamiento. Con el tiempo, se produce un aumento de la VFC, esto puede
relacionarse con una mejora condicion aerdbica (Fernandez, et al, 2017). En
consecuencia, podemos determinar que con la VFC monitoreandola diariamente, nos

ayuda a conocer el SNA de los atletas con respecto a los entrenamientos.

Manejar estos datos de manera eficaz, nos permitira ajustar las cargas de los
entrenamientos, cosa que deberan buscar todos los entrenadores para prevenir fatigas o

sobreentrenamiento en sus atletas.

Cuando observamos una diminucion en la VFC, se debera considerar que es una
sefial de alerta, ya que el atleta podré estar pasando por una etapa de sobreentrenamiento

0 acumulando cargas de los entrenamientos pasados.



Por esta razon, recomendamos a cada entrenador y especialista en el deporte
utilizar la VFC como medio para determinar el rendimiento del atleta y a su vez, podran

prevenir lesiones.
Justificacion

El estudio de la VFC resulta no invadir al atleta, ademas de ser sencillo y facil de
utilizar. En un estudio de Aguila en 2012, demuestra que este método es un indicador
principal en las diversas mejoras que aporta la actividad fisica a las personas activas e
inactivas, aparte de especificar que es una herramienta sencilla de utilizar ya que no

existe aversioén ni rechazo a la tarea.

Este método sera realizado junto con la escala total de recuperacion o “total
quality recovery” (TQR) ya que esta puede proporcionar informacion importante del
atleta al entrenador sobre la evolucion de la percepcién de la recuperacion de los atletas
ante sucesivas sesiones de entrenamiento, o ayudar a conocer el nivel de fatiga con el

que se realizan los entrenamientos.

Hoy en dia, con la VFC contamos con la posible identificacion de sujetos
susceptibles a los efectos cardiovasculares relacionados con el entrenamiento, control de
una respuesta a los organismos agudos y/o crénicos en procesos que mejoran el
rendimiento de los deportistas, determinacion y planificacion de cargas del

entrenamiento, entre otras cosas.

Si se realiza una adecuada medicion y lectura de la VFC en conjunto con una
buena planeacidon por parte del entrenador, podemos llegar a obtener resultados que nos
ayudaran a determinar si él atleta esta teniendo buena recuperacion o si esta entrando en

una etapa de sobreentrenamiento.

Siendo asi, el objetivo general de este estudio es analizar el comportamiento de
la VFC junto con la escala TQR para determinar la adaptacion de la carga interna (CI)
en los atletas de badminton de la seleccion de Nuevo Ledn. Para cumplir con nuestro

objetivo general, se han fijado los siguientes objetivos especificos:



- Describir las variables de la VFC (larMSSD y el SS) al igual que la escala
TQR en situacion basal (al despertar) durante 8 semanas en los atletas de
badminton.

- Evaluar la relacion de la rMSSD y el SS con la escala TQR en los atletas de

badminton.

Considerando lo anterior, se plantean las siguientes preguntas de investigacion
basadas en los atletas de badminton de Nuevo Ledn en conjunto con la VFC en el post-

entrenamiento:

¢Como se comportara la recuperacion después de los entrenamientos en

jugadores de badminton valorada a partir de la VFC?

¢ Qué relacién se obtendra con la escala TQR?



I. MARCO TEORICO
Badminton

Es un deporte moderno basado en un juego primitivo llamado "Battledore™, un
juego inventado por China gue originalmente era solo un medio de entretenimiento. Se
jugaba con paletas de madera y pelota. La pelota fue modificada para que volara un poco

mas lento, similar al "gallito™ actual (Mufios & Obdely, 2014).

En el Badminton House, (1873) ubicado en la Gran Bretafia, se practico en ese
entonces a la “Poona” con indumentaria de raquetas de tenis y volantes hechos de
corchos, a partir de ahi, empezé a hacerse de mucha importancia, pues comenzé a ser
practicado por oficiales del ejército de la India. Los oficiales pertenecientes al ejército
del reino britanico observaron el juego en la India y decidieron llevarlo a jugar a
Inglaterra alrededor de ese mismo afio, pues el duque de Beaufort le gustd como se

jugaba ese deporte (Rodriguez, et al, 2016).

La competicion de este deporte tiene como una aproximada duracion de 30
minutos y se caracteriza por esfuerzos de media y alta intensidad, teniendo altas
exigencias a los sistemas anaerdbico alactico y aerobico, debido a las acciones

repetitivas de corta duracion, pero a una alta intensidad (Esquivel, 2009)

Este deporte se practica por dos personas, 1 vs 1 (singles) o por cuatro personas, 2
vs 2 (dobles). Cada uno debera golpear el gallo con una raqueta en una y otra direccion,
sobre una red firme estirada que se sitla a la altura de 1.52 m. en el centro de la cancha y
de 1.55 m. en los postes.

El partido se juega al mejor de tres sets (lo cual no es comun). El jugador o
equipo que llegue a 21 puntos obtendra un set. Si el numero de puntos es igual a 20
puntos, el primer equipo o atleta en llegar a una diferencia total de 2 puntos, gana el set.
El que consiga obtener el set, tendra derecho a empezar el siguiente (Reglamento 7.2

Badminton)



Sistema Nervioso Autbnomo

El SNA normalmente actia como regulador de la funcion de todos los 6rganos
del atleta a través de los reflejos viscerales involuntarios que a veces ocurren en
respuesta a los cambios en las actividades motoras y somatosensoriales. Muchas
funciones del SNA reguladas estdn més alla del control de la conciencia, y la excitacion
emocional y sensorial puede afectarlas profundamente. El calculo de este pardmetro
proporciona informacion no directa sobre el trabajo del SNA interconectado con los

procesos fisioldgicos adaptativos que ocurren en el ejercicio (Marquez, et al, 2018).

Al utilizar un entrenamiento subméaximo como un factor estresante para examinar
coémo se comporta la VFC. Gracias a ello, podemos distinguir los niveles de actividad

del SNA mediante la intensidad del entrenamiento (Pradhapan, et al, 2014).

Se cree que el ejercicio fisico convierte el SNA en focos simpaticos y regresion

parasimpatica (Bonet, et al, 2017)
Sistema Nervioso Parasimpético

El objetivo principal de este sistema nervioso es el mantener y brindar proteccion
al organismo favoreciendo el funcionamiento de los 6rganos viscerales. Estas funciones
no trabajan conjuntamente sino més bien colaborando en los reflejos y reacciones

concretas para estimular la funcién visceral especifica (Flores, 2020)

El SNP predomina en situaciones de reposo, produciendo a su vez libera la
acetilcolina, por lo que se disminuye el ritmo de la descarga del nodo sinusal
produciendo una reaccion denominada “bradicardia” provocando el aumento de la VFC
(Gallo, et al, 1999), controla la contraccion de las pupilas, reduce laFC y la
contractilidad, y aumenta las secreciones de insulina y bronquial y mas (Sarasa, 2017).

Relacionandose con el gjercicio, esta genera disminucién de VFC, iniciando los
10s / 15s de ejercicio. Una vez que se supera el umbral del lactato, la VFC disminuye

gracias a que se reduce la contribucion de sistema parasimpatico a la frecuencia



cardiaca. Esta depende de la intensidad y al tipo de ejercicio practicado por los atletas
(Fernandez, et al, 2017). Si se realizan mayores cargas de ejercicios y relevante
progresion por parte del atleta, la VFC alcanzard una mayor adaptacion al

entrenamiento. (Flores, 2020)

Sistema Nervioso Simpético

Los nervios simpaticos se originan en la médula espinal corriendo hacia la cadena
parasimpatica de las vértebras terminando en los tejidos y organos periféricos (Hernandez,

2015)

El SNS principalmente se activa en situaciones de estrés psicologico y fisico, ya que
su funcidn es acelerar la despolarizacion del nodo sinusal, lo que resulta en taquicardia y
una disminucion de la VFC del organismo, (Gallo, et al, 1999) se dilatan las pupilas, existe
un aumento de la FC, provocan vasoconstricciones, aumenta la lipolisis, sudoracion en

exceso, etc. (Sarasa, 2017).

Ademas, al estimular este sistema, produce reacciones viscerales encargadas de
proteger la integridad de nuestro cuerpo para adaptarse y encontrar la supervivencia
(Flores, 2020)

Durante el ejercicio, regula la funcion cardiaca en especial cuando existe una
mayor exigencia metabolica del tejido periférico (Sarmiento, 2008), dandonos la
facilidad de determinar las cargas necesarias para el entrenamiento. Asi mismo, la
actividad simpatica dentro de nuestro organismo durante el ejercicio conlleva a una
reduccion de la VFC dandonos a entender que esta se ve afectada por las cargas de

trabajo que obtuvo el atleta (intensidad, duracién, volumen) (Gonzalez, et al, 2020)



Variabilidad de la Frecuencia Cardiaca

Una de las primeras observaciones de la VFC se llevo a cabo en 1847,
describiendo la arritmia sinusal respiratoria en donde la FC aumentaba conforme se

tomaré oxigeno y disminuia durante la expulsion del mismo (Fernandez, et al, 2017)

La primera utilidad clinica se encontrd en 1965, una vez que se vio el
decrecimiento de la VFC fetal se asociaba a distress fetal previo a que apareciese
cualquier otro dato clinico sugestivo de éste. En realidad, el monitoreo de la VFC fetal
todavia es parte del protocolo de las unidades de obstetricia mundialmente (Rajendra, et
al, 2007).

Tal vez, la primera publicacion cientifica acerca de los estudios sobre la VFC fue
cubana, la cual se realizo en los anos 70’s, correspondiente a la investigacion del actual
Dr. Wilkie Delgado Correa y el Dr. Vladimir G. Levedev.

En 1980, hubo una serie de articulos asociandose con el decrecimiento de la VFC
con un crecimiento en la letalidad, empezando una extensa exploracion de este método
(Fernandez, et al, 2017).

El primer modelo capaz de reconocer los intervalos R-R surge en los afios 90°s
realizado por la corporacion PolarElectroOy. Las evaluaciones iniciales con dicho
dispositivo detallaron las fases de recuperacién, sobreentrenamiento y la interaccion de
la VFC (Marquez, et al, 2018).

La VFC se determina por una serie de variaciones que ocurren en un cierto
tiempo entre latido a latido, proponiendo que su comportamiento dependera de la
modulacion autonomica, tal como las implicaciones de mortalidad cardiovascular
(Gallo, et al, 1999).

Esta variable refleja la respuesta del SNA sobre el sistema cardiovascular (Ortiz,
2021). El procedimiento clasico para cuantificar la alteracion, fundamenta en el calculo
de la disparidad entre el tiempo sobre los intervalos R-R (Billman, 2011).



Se utiliza como indicador del grado de salud cardiovascular, por lo que este
estudio permite un analisis sin invadir la integridad del atleta de la actividad del SNA del
nodulo sinusal (Esquivel, et., al, 2009).

La conducta de la VFC es dependiente de la modulacion autonémica, asi como
las repercusiones en la mortalidad cardiovascular (Gallo, et al, 1999).

Factores determinantes de la VFC

Se necesita considerar una secuencia de componentes que tienen la posibilidad de
cambiar las contestaciones de la mecanica del corazon, reposando y sin ningun esfuerzo,
obstaculizando de alguna manera la aclaracion y la aplicacion de la planeacion sobre las

cargas de entrenamientos (Sarmiento, 2008)

Como en cualquier andlisis de estudio, la VFC se ve afectada por diversos
factores externos e internos, imposibilitando una toma adecuada de las variables

obteniendo una serie de falsos resultados.

La VFC se puede ver afectada por la edad, posicién del cuerpo, factores
ambientales como la iluminacion, el ruido, el ejercicio, factores psicoldgicos, entre otras

CO0Sas.
Factores Externos en la VFC

Posicion del Cuerpo. El registro de VFC se puede realizar sentado en el méximo
reposo y tumbado en posicién supina. Esta Ultima posicion sera probablemente la que en
ocasiones tendran que utilizar los entrenadores durante el control cotidiano de los

entrenamientos empleados.

El registro no debe realizarse mientras el sujeto se encuentre de pie debido a que
la VFC se ve reducida, por lo que es de suma importancia seguir siempre los mismos

procedimientos de evaluacion (Garcia, 2013).
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Ejercicio. Segun varios estudios determinan que, el ejercicio aerébico mejora
significativamente la VFC, lo que va acompafiado de una disminucion de la VFC tanto
en reposo como en el ejercicio maximo. Este refleja fluctuaciones favorables en el
aumento de la actividad eferente autondémica y el aumento de la regulacion vagal de la

frecuencia cardiaca (Roncancio, 2010).

Obesidad. Sabemos que la composicion corporal (CC) es una variable muy
importante en cuanto a la salud del cuerpo humano. Este es un concepto ampliamente
estudiado por muchisimos autores, uno de ellos ha relacionado la CC y la VFC diciendo
que entre estas dos variables existe una relacion debido a que la VFC se asocia con un
mayor porcentaje de grasa corporal y un menor porcentaje de masa muscular (Sanchez, et
al, 2015).

Sobreentrenamiento. Debido a que se trata de un tipo de fatiga provocada por una
descompensacion entre el estrés (cargas fisicas) y la recuperacion, el estado de
recuperacion del estrés del atleta deberia predecir con mayor precision el nivel de
sobreentrenamiento, asi como el fisico y la recuperacion, este es un indice que permite
no solo el estrés mental, sino que también se puede usar las estrategias para una

adecuada recuperacién (Gonzalez, et al, 2009).

El sindrome de sobreentrenamiento o estancamiento requiere un periodo de
recuperacion de meses hasta un afio mientras que el sobreentrenamiento, resultado de un
sobreentrenamiento a corto plazo, puede revertirse con un periodo de descanso de unos

pocos dias, tal vez una semana.
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Figura 3

Disminucion del rendimiento deportivo con entrenamientos muy frecuentes
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Fatiga. Es un evento complejo que se manifiesta por un conjunto de sintomas
psicoldgicas y organicas, estas se pueden observar detalladamente durante las

actividades deportivas de largas duraciones (Abbiss & Laursen, 2005).

La rapida recuperacion de los atletas es esencial para continuar con los
entrenamientos y el progreso de alta intensidad, especificamente en los deportes en los

que se compiten todos los dias (Urdampilleta, et al, 2015).

Farmacologia. Las medicaciones son la causante de cambios imprevistos en la
VFC. Esto debe tomarse en cuanta ya que los medicamentos afectan la VFC en corto

tiempo y deben investigarse mas de cerca (Esquivel, 2009).

Entre los farmacos que debemos evitar para obtener una buena monitorizacién
son los siguientes; farmacos inotropicos, los cuales aumentan el rendimiento cardiaco,
farmacos lusitropicos, relajando la fibra miocardica, farmacos cronotrépicos,
aumentando la frecuencia cardiaca y los farmacos presores, aumentando la resistencia

vascular sistémica (Morales & Martinez, 2015)
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Factores Internos en la VFC

Respiracion. La inhalacion aumenta la frecuencia del corazon y baja la VFC,

cuando se exhala, la variabilidad sube y el ritmo cardiaco decae (Garcia, 2013).

Edad. La mortalidad asociada con la enfermedad cardiovascular aumenta
conforme pasan los afos, y los mecanismos potenciales para explicar esto, parecen
incluir la presion arterial elevada y cambios relacionados con la edad en el control
circulatorio (Lakatta & Levy, 2003).

Presion Arterial. Con la actividad fisica, la presion de las arterias elevadas
responde a otros mecanismos. Esta tension muscular que se produce por la actividad
provoca una vasoconstriccion, aumentando la presién sobre el sistema circulatorio y

asegurando asi, el flujo en toda la zona.

Este aumento de estrés, es transformado a un nivel cardiaco regulando todos los
aspectos mecanicos de la contraccion sistolica y activando los receptores especificos
(reflejos de presion y receptores de baja presion).

Estos tipos de receptores son mecanorreceptores que responden a la extension de
la zona en la que se encuentran el arco adrtico y la bifurcacion carotidea (Garcia, 2013).

Sexo. El tipo de genero tiene un efecto significativo en varios factores de la FC y
en la VFC, lo que indica que los hombres y las mujeres son diferentes, pero no en
mayores de 50 afios. La regulacion parasimpatica es mas comdn en mujeres que en
hombres, excepto que esta no ocurre durante la menopausia y después de ella (Macias,
2016).

Estrés Mental y Emocional. Este tipo de factor esté asociado con catecolaminas
plasmaticas elevadas, presion arterial y la FC, a pesar de las fluctuaciones inconsistentes

en los impulsos del SNS
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El estrés psicoldgico se asocia cominmente con mayores actividades del SNS
musculares, pero hay evidencia ocasional de que esta respuesta esta menos asociada con

cambios en la FC y la presion arterial (Garcia, 2013).
Métodos para la valoracion de la VFC
Métodos de Dominio del Tiempo

Se pueden utilizar tres métodos para el analisis de la VFC, 1: no lineales, 2:
dominio del tiempo y 3: dominio de la frecuencia. Los usos del dominio de frecuencia se
consideran poco confiables en el contexto de atletas altamente entrenados, ya que estas
métricas estan influenciadas por la frecuencia respiratoria y pueden conducir a una

catalogacion errdnea del estrés (Gonzélez, et al, 2020)

Por esta razon, muchos articulos actuales prefieren utilizar medios del dominio
del tiempo, especialmente en la rMSSD ya que ilustra la variacidn en corto tiempo de la
VFC y la entonacion parasimpatica, esta suele ser insensible a la frecuencia respiratoria
y su fiabilidad y perceptibilidad en la deteccién de adaptaciones del atleta (Saboul, et al,
2016).

Hay métodos de dominio del tiempo que son importantes para la recopilacion de
datos en la VFC, estas se basan en diferentes variables obteniéndose de los intervalos R-

R o mostrando diferencias entre estos mismos.

Un articulo perteneciente a Correa (2017), cubrid técnicas que usan indices de la
VFC, calculados en el dominio del tiempo y frecuencia. Esto incluye una correlacion
intervalica de tiempo continuo (R-R), autocorrelacion y analisis espectral para atletas de

diversas disciplinas y niveles de rendimiento.
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Si se toman las medidas de las variables del intervalo, podran obtener variables;
tales como el promedio R-R (ms) (Ortiz, 2021). Estos datos se obtienen dividiendo la
suma de todos los intervalos totales medidos.

Figura 1

Muestra de los Intervalos R-R

R-R interval {ms)
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Métodos Estadisticos.

La SDNN (ms) es la desviacion estdndar entre los intervalos R-R, que representa
el cambio de periodos de tiempo cortos y largos, sobre la alteracion de dichos intervalos
(Ortiz & Mendoza, 2008).

A medida que se reduce el periodo de observacion, el SDNN estima periodos
cada vez mas breves. Esta variante no es una medida estadistica bien definida ya que
depende de la duracion del periodo de registro. Por tanto, no es apropiado diferenciar las
mediciones del SDNN tomadas de los registros de diferentes periodos de tiempo
(Macias, 2016).

Los parametros relacionados con la actividad parasimpatica en el método de
dominio del tiempo son variables de los intervalos R-R, es aqui donde podemos
encontrar la rMSSD (unidad de ms) (Gonzalez, 2020).
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El pNNxx es el porcentaje del total de los intervalos R-R consecutivos, que

discrepan en mas de 50 milisegundos entre si (Roncancio, 2010).

Tabla 1l

indices y unidades de medida en la VFC por Porras & Bernal, 2019

indices dominio

. Definicion Indicador
tiempo
Raiz cuadrada del valor medio de las sumas de las .. . .
RMSSD (ms ) . : Actividad parasimpética
(ms) diferencias al cuadrado de todos los intervalos R-R P P
ONN50 (%) Porcenta.je del total dellos mterva}l_os R-R consecutllvos QUe A tividad parasimpética
discrepan en mas de 50milisegundos entre si.

STD RR (ms)  Desviacion estdndar de todos los intervalos R-R normales. Variabilidad total

Métodos Geométricos.

El indice de triangulacion (RRtri), la interpolacion triangular del histograma de
intervalo NN (TINN) y los histogramas Poincaré, convierte todos los R-R en patrones y
permite analizar la VFC por medio de propiedades geométricas del patrén resultante
(Vanderlei, et al, 2010).

El diagrama de Poincaré detalla diferentes patrones de comportamientos R-R
para una situacion de reposo. Esto distingue rapidamente a las personas sanas de los

pacientes cardiacos (Esquivel, 2009).
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Figura 2

Ejemplo del grafico de dispersion de Poincaré.
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El Stress Score (SS) se manifiesta como un método no lineal, en el grafico de
dispersion de Poicar¢. En el eje diagonal del histograma SD1 se manifiestan cambios a

corto plazo en los R-R y se conoce que esto tiene una relacion con la actividad del SNP.

El SS se puede calcular con la inversa del SD2 ya que esta establece una relacion
simpatica/parasimpaética (Orellana, et al, 2015).

Naranjo et al (2015) determinaron que el SS es un indicador de actividad

simpatica similar al SD2.

Por esta razon, se inicio una perspectiva positiva en las investigaciones de la
VFC, ya que el SSy su vinculacion simpatico-parasimpatico, le permiten ser un medio
eficaz con el fin de rastrear el equilibrio autonémico a partir de variables clasicas de la
VFC.
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e SD1: diametro transversal que refleja la actividad parasimpatica.
e SD2: diametro longitudinal inverso a la actividad simpatica.
e Stress Score (SS): indice de estrés.

Tabla 2

Descripcion sobre las frecuencias segun Betancourt (201

Frecuencias Descripcion de las frecuencias

Es una banda de 0.15 a 0.40 Hz, esta asociado con las variaciones
HF alta

_ de la FC asociadas al ciclo respiratorio y moduladas por el sistema
frecuencia de

nerviosos parasimpatico (es una medida de actividad

banda o
parasimpatica)
LF bai Es una banda de 0,04-0,15 Hz que corresponde a la ritmicidad de
aja : : . s : .
) baja frecuencia de la presion arterial sistdlica, evidenciada en
frecuencia o ] o
situaciones de incremento de activacion simpatica
VLE Es una banda de muy baja frecuencia (ms) de 0,04-0,15 Hz

Modulacion mixta simpatica/parasimpatica

Escala Total de Recuperacion

La Escala Total de Recuperacion (TQR) de Kenttd & Hassmén (1998) se refiere a
una escala a la que le permite al atleta valorar su recuperacion tras el Gltimo entrenamiento
0 competicién realizada. Esta formada por 15 columnas las cuales estan enumeradas del
6 al 20, en donde 6 representa una minima recuperacién y 20 el maximo nivel de

recuperacion.

En otras palabras, la escala TQR permite a los investigadores saber de manera
subjetiva el proceso de recuperacion de los atletas tras realizar ejercicio fisico (Garcia, et
al, 2015).



Figura 4

Escala total de recuperacion (TQR)
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El uso de la escala TQR ayuda a monitorizar y potencialmente acelerar la

recuperacion (Tenreiro, et al, 2016) asi como a proporcionar informacién sobre la

progresion de la fatiga en los atletas previo a las sesiones de entrenamiento de forma

consecutiva (Campos, 2014).

Mediante el uso de una escala predefinida, los atletas y entrenadores no solo seran

mas conscientes de las complejidades del proceso de recuperacion, sino que también veran

mas facilmente como las acciones tomadas se traducen en una mayor recuperacion post

entrenamiento real (Kenttd & Hassmén, 1998).
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Cargas Fisicas

Una carga fisica es un estimulo al movimiento o ejercicio general, especifico y
competitivo, dosificado con precision y que produce cambios morfologicos, funcionales,
bioguimicos y psicoldgicos, lo que permite a los organismos adaptarse al esfuerzo fisico
(Castro, 1986).

En la especificidad del deporte, al realizar un seguimiento de los entrenamientos,

se hace tradicionalmente a través de cargas externas e internas (Malone, et al, 2015).
Carga Externa

Se comprende por ser una medida objetiva realizada por el atleta durante el
entrenamiento o competicion (Mujika, 2013).

Las variantes de la carga externa se componen con el volumen de cada ejercicio
(numero de series o de repeticiones que se deben realizar), la duracién cada ejercicio y
tiempo descansa entre secuencias y/o nimero de repeticiones, la velocidad de ejecucion,

entre otras mas. (Harre y Barsch 1982).

Se mensura la carga soportada por los jugadores, aquella que provoca una

situacion juego o tarea de entrenamiento a todos los atletas por igual, (Reina, et al, 2019)

Existen caracteristicas cualitativas externas, como, por ejemplo, el grado de
ajuste y precision del movimiento o la dificultad del mismo; a lo que nos a las
caracteristicas internas cuantitativas, las cuales estdn compuestas por el nUmero de

kilometros recorridos y el peso de la carga, entre otras cosas (Castro, 1986).
Carga Interna.

Este tipo de carga hace referencia a la respuesta fisiologica que tiene un atleta
ante un estimulo de una carga externa (Schelling, 2012).
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Se cuantifica en funcion de las necesidades de entrenamiento de los atletas,
siendo individual y especifica de cada uno de ellos (Romaén, et al, 2020) manifestandose en
los cambios que suceden en la frecuencia cardiaca, el nivel de VO2 méx., entre otras mas,
Esto debido a la alteracion del equilibrio circadiano durante el ejercicio fisico (Castro,
1986).

Figura 5

Metodologia del proceso de entrenamiento segun Impellizzeri y colaboradores (2019)
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Componentes de las Cargas Fisicas

Estan compuestos por la intensidad del ejercicio, el volumen, la frecuencia,
densidad y la duracion que debe haber en una sesién de entrenamiento. Estos distinguen
las propiedades cuantitativas y cualitativas del estrés interno y externo. Esto le permite
medir los efectos del estrés fisico en un organismo mediante una variedad de factores

(recuento de reps., FC, entre otras mas) (Castro, 1986).
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Segun Moreno (2004) durante los entrenamientos, se debe estimular en el

organismo las cargas de las adaptaciones deseadas.

La adaptacion se proporciona durante las sesiones de entrenamiento junto con
los esfuerzos fisicos lo que provoca en el organismo un desarrollo de adaptacion a

nuevas necesidades. Las cargas estan determinadas por los siguientes factores:

Intensidad. Esta variable produce diferentes adaptaciones en el cuerpo, por ejemplo,
los estimulos de baja intensidad no inducen la adaptacion, estimulos demasiados intensos
pueden producir sesgos organicos, como ¢l sobreentrenamiento, los estimulos dosificados
con precision producen efectos de entrenamiento y rendimiento, y sin los estimulos

adecuados se pierde el grado de adaptacion logrado (Castro, 1986).

La intensidad del ejercicio se considera un elemento clave en un programa de
entrenamiento para desarrollar de la capacidad aerébica, aunque aun existe controversia
sobre la intensidad adecuada para provocar los estimulos necesarios para la adaptacion

fisiologica (Carazo & Moncada, 2015).

La intensidad es el aspecto cualitativo, es decir, aquel rendimiento respecto a una
capacidad maxima conocida (%FC méax., %VO. max., %FCreserva 0 %VAM),
considerado por muchos cientificos como la variable fundamental con la que se guia y se
adapta al entrenamiento fisico (Kraemer, et al, 1988; Gibala, et al, 2006; Helgerud, et al,
2007).

Varios estudios han demostrado que la intensidad del ejercicio es el principal
parametro que influye en el impacto del entrenamiento sobre la aptitud cardiovascular
(Mujika, 1998).

En sujetos moderadamente activos, se han informado el mayor aumento de VO
max. para los sujetos que entrenan a una intensidad representativa del 80 al 100% de su
pre-entrenamiento VO2 méax. (Davies, 1971 & Shephard, 1968).
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Volumen. Es la duracién de la cantidad de cargas fisicas realizadas en la unidad
de tiempo (Matveiev, 1977)

Probablemente sea la variable mas sencilla y facil de cuantificar, ya que con ella
podemos medir las distancias recorridas por el atleta, la cantidad de repeticiones o el
namero de horas de entrenamiento durante un periodo determinado de una sesion de

entrenamiento o de un determinado tiempo (semanas, meses) (Mujika, 2006).

Frecuencia. Es la cantidad de veces que se realiza una actividad en un periodo de
tiempo determinado (Rivera, et al, 2014), esta tarea es sin duda la mas dificil de realizar
debido a que se requiere de tiempo para su realizacién, como, por ejemplo, el pausar o
cancelar actividades que interfieren con el entrenamiento, vestirse adecuadamente para
hacer ejercicio, trasladarse al campo o gimnasio, asearse, tareas del hogar, estudio, etc.
(Vuori, et al, 2001).

Se ha manifestado que la frecuencia afecta la respuesta al entrenamiento
(Shephard, 1968 & Wenger, 1986), pero en menor medida que la intensidad y el
volumen del ejercicio (Davies, 1971 & Pollock, 1973).

Densidad. Se trata de conocer la relacion entre el tiempo de trabajo y el tiempo de

recuperacion (Abbiss & Laursen 2005).

También se puede expresar como una correlacion del trabajo y el tiempo de
recuperacion, debido a las sesiones, repeticiones, series 0 grandes cantidades de
entrenamientos. Si la densidad es alta, entonces existiran mayores cargas o demandas del
estimulo expresado o viceversa (Pallarés & Moran, 2012).

Duracion. Es el tiempo durante un solo contenido de entrenamiento actia como
un factor “modificador” en el organismo (Grosser, et al, 1988). Esta duracion depende de

los objetivos y contenidos del entrenamiento que se van a manejar (Raposo, 2000).
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La duracion total de los entrenamientos pudiese ser un poco mas “importante”
que la intensidad del ejercicio y el contexto para mejorar la salud de las personas, debido
a que periodos mas largos de actividad moderada producen resultados similares a las

actividades de alta intensidad en mejor tiempo (Rivera, et al, 2014).
Antecedentes

La VFC es un sefializador de los procesos adaptativos autobnomos
cardiovasculares para los atletas que practican deportes de resistencia (Ortiz, et al, 2021)
siendo una técnica apta para estimar la respuesta del organismo y maximizar el
rendimiento deportivo del atleta (Marquez, et al, 2018) evitando el sobreentrenamiento,
y el control autonémico del corazén se ve afectado, lo que significa que se producen
cambios en la VFC (Esquivel, et al, 2009).

En otras palabras, se determina la evaluacion de la VFC como un indicador
sumamente importante para el registro de la mejora de la actividad fisica tanto para

personas fisicamente activas como para las personas que no lo son (Aguila, 2012).

Por otro lado, Bisschoff en el 2016, determina que los indicadores parciales de un
contexto de recuperacién (horas de suefio, lo animico del atleta, alimentacion, etc.)
influyen en las medidas de VFC y la restauracion de la FC obtenidas en un entorno
competitivo de badminton y, por lo tanto, deben incorporarse en los protocolos que

evallan estos parametros relacionados con la SNA.

Los cambios en el estado de fatiga de los jugadores de badminton élite podrian
evaluarse midiendo los indices de VFC matutinos ya que podrian ser eficaces para la
evaluacion objetiva de los cambios de estado de los atletas previo a la competencia
(lizuka, et al, 2020).

Por ultimo, tenemos un estudio realizado por Hedelin y colaboradores (2000)
determinan que la VFC en su grupo control estudiado no se vio afectada por el

sobreentrenamiento a corto plazo.
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Existen muchas opciones para valorar la recuperacion del atleta, tales como
monitores de la FC, GPS, entre otros, teniendo un costo sumamente elevado, por lo cual
muchos entrenadores y/o cuerpo técnico no pueden costearlos.

Es por ello que Campos y Toscano (2014) realizaron un estudio en el cual
interferia el método Session RPE TL y la escala TQR de Kentta y Hassmen (1998) como
la supervision de la carga del entrenamiento y el restablecimiento en jugadores de futbol.
Aunque ellos no quisieron sustituir ningun otro método, (FC, GPS) proporcionan
informacidn accesible y complementaria para los entrenadores que trabajan con equipos

sin posibilidades econémicas.

Aun teniendo este tipo de métodos mas accesibles, también mencionan que es de
suma importancia realizar con prudencia los informes y/o conclusiones de los resultados
obtenidos ya que seria un error muy grande el “diagnosticar” un sindrome de

sobreentrenamiento sin saber leer bien los datos.

Tenreiro y colaboradores (2016) quienes realizaron un estudio post partido en
arbitros de futbol espafiol (Liga BBVA) utilizaron la escala TQR cumpliéndose 24 horas

desde la finalizacién del partido en el que el sujeto tuvo participacion.

Los resultados reflejan que 24 horas después del final del partido, aun no se ha

logrado la recuperacién total, por lo cual, el arbitro considera razonable su valoracion.

No obstante, se necesita investigar un poco mas la escala TQR, este es un método
capaz de cumplir con la funcion de prevenir el sobreentrenamiento del sujeto evaluado
ademas de tener una aplicacion facil, rapida y de muy bajo costo. Diferentes estudios
nos han demostrado que la informacidn con respecto a la recuperacion en los atletas, nos
permite determinar la planificacion del entrenamiento para cuantificar las cargas y asi,
prevenir el sobreentrenamiento (Osiecki, et al, 2015). Como conclusion, el simple uso de
la escala total de recuperacion (TQR) nos permite reconocer la recuperacion subjetiva
del entrenado, lo que permite informarnos sobre la fatiga generada en el mismo durante

toda la semana (Zurutuza, et al., 2017)
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Il. METODOLOGIA
Disefio

Esta investigacion es de caracter cuantitativo con un enfoque no experimental,
descriptivo correlacional, en donde se buscara la relacion de la VFC (rMSSD, SS) y la
escala total de recuperacion (TQR) para determinar la adaptacion de la carga interna de

los atletas de badminton de Nuevo Leon.
Muestra

Se trabajo6 con jugadores de badminton que representan a la seleccion de Nuevo
Leon contando con diferentes categorias las cuales fueron Sub-17 (1 hombre, 1 mujer),
Sub-19 (3 hombres, 3 mujeres) y Elite (1 hombre, 1 mujer) dandonos un total de 10

sujetos evaluados.
Criterios de Inclusion

Ser jugador de badminton representativo de Nuevo Leon.
Criterios de Exclusion

Estar bajo tratamiento farmacoldgico.

Tener algun tipo de lesion.
Criterios de Eliminacion

Faltar mas de 2 veces al entrenamiento

No tomarse la VFC o la TQR mas de 2 veces
Consideraciones Eticas

Antes de realizar cualquier actividad, se realiz6 una junta informativa con
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entrenadores y atletas. Posteriormente, se les entregara un consentimiento informado
tomando en cuenta la declaracion de Helsinki (Helsinki, 1975). Si se es menor de edad,
el consentimiento informado debera ser firmado por el padre, madre o tutor del atleta.

Todo dato recopilado sera de caracter anénimo.
Variables e Instrumentos
Firstbeat para la toma de la VFC.
Aplicacion Kubios HRV Standard.
Escala total de recuperacion (TQR)
Procedimiento

Se les tomo la VFC en reposo a todos los atletas con el aparato Bodyguard de
Firstbeat. El monitoreo se realizé durante 5 minutos en posicion de cubito supino en un

ambiente controlado (poca iluminacion y sin perturbacion acustica)

Una vez concluida la toma de la VFC, se les pregunto la escala total de
recuperacion (TQR) a cada atleta de caracter anénimo.

Cabe destacar que la recopilacion de datos del dominio de tiempo y de la escala
subjetiva fueron tomados antes de los entrenamientos matutinos, asi mismo, se
monitoreo que cada sujeto mantuviera la posicién de cubito supino, se controld la
iluminacidn y se evitd cualquier perturbacion acustica posible para obtener un mayor

estado de relajacion.

Por ultimo, se les realiz6 un registro de todos los alimentos y bebidas consumidas

por el sujeto evaluado.

Todos los datos fueron recopilados durante 8 semanas (de lunes a viernes)
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CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES

MESES

FEBRERO MARZ0

DIAS

20314|7(8]910|11|14|15|16|17|18|21|22|23\24|25|28| 1|2 |3 (4|7 |8 |9 |10|11|14|15/16(17(18|21 22|23|24

15|28

29|30

Registro VFC

Registro TQR

Regsstro Almentacion

Tomeos

Andlisis de Datos

Se realiz6 una estadistica descriptiva analizando las medias y desviaciones
estandar de cada variable investigada de esta investigacion (rMSSD, SSy TQR).
Posterior a ello, se analizaron las correlaciones de las mismas variables mediante el

coeficiente de correlacidn de Pearson para interpretar su relacion existente.

Por ultimo, para el analisis estadistico completo, se utilizé el software SPSS

version niumero 25.
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1. RESULTADOS

Resultados de los sujetos que fueron evaluados durante 9 semanas (lunes a
viernes) exponiendo el promedio del rMSSD, el SS y la escala TQR. EI promedio de
cada sujeto se basa en todas las mediciones que se obtuvieron durante las semanas de

analisis.

En la tabla 3 se pueden observar los resultados de los sujetos de manera grupal
con sus respectivos promedios de cada variable considerada en este estudio, destacando
al sujeto nimero 8, quien en dos de nuestras tres variables obtuvo un mejor promedio a
comparacion de los demas sujetos, en la variable rMSSD obtuvo un promedio de
139.757+29.765 y en el SS un promedio de 9.829+2.334, unicamente en la escala TQR

destacamos al sujeto nimero 1 obteniendo un 13.843+1.952.

Tabla 3

Analisis de datos grupales

Sujeto rMSSD (ms) Stress Score TOR
Sujeto 1 83.245+19.705 10.591+2.377 13.843+1.952
Sujeto 2 65.912+24.615 15.556+7.799 14.645+1.170
Sujeto 3 61.266+14.809 15.062+5.106 15.741+1.843
Sujeto 4 64.244+9.609 18.650+3.619 15.800+1.322
Sujeto 5 73.054+24.767 14.202+3.215 14.540+1.445
Sujeto 6 33.735+13.862 21.164+7.734 17.312+1.749
Sujeto 7 67.742+26.532 14.789+5.532 14.000+1.414
Sujeto 8 139.757+29.765 0.829+2.334 15.384+1.267
Sujeto 9 66.818+22.827 14.701+4.769 15.642+1.591
Sujeto 10 65.474+26.835 15.061+7.693 14.782+1.807

tMSSD: Raiz cuadrada del valor medio de las sumas de las diferencias al cuadrado de todos
los intervalos R-R. Stress Score: indice de estrés. TQR: escala perspectiva de la

recuperacion total (total quality recovery)
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En la tabla 4 se exponen Unicamente a los atletas femeniles, destacando al sujeto
namero 1, quien obtuvo mejor promedio en la variable rMSSD de 83.245+19.705,
10.591+2.377 en el SS y en la escala subjetiva un promedio total de 13.843+1.952.

Tabla 4

Andlisis de datos femenil

Sujeto rMSSD (ms) Stress Score TQR
Sujeto 1 83.245+19.705* 10.591+2.377* 13.843+1.952*
Sujeto 2 65.912+24.615 15.556+7.799 14.645+1.170
Sujeto 3 61.266+14.809* 15.062+5.106 15.741+1.843
Sujeto 4 64.244+9.609 18.650+3.619* 15.800+1.322*
Sujeto 5 73.054+24.767 14.202+3.215 14.540+1.445

rMSSD: Raiz cuadrada del valor medio de las sumas de las diferencias al cuadrado de todos
los intervalos R-R. Stress Score: indice de estrés. TQR: escala perspectiva de la
recuperacion total (total quality recovery)

*rMSSD: p=<0.03. *Stress Score: p=<0.004. *TQR: p=<0.02.

En las figuras 6 al 20 se representa el comportamiento de la variable rMSSD, SS
diaria en cada sesion de entrenamiento en relacion con los valores basales, expresados
como media (linea discontinua) y DE (lineas continuas) asi como la escala TQR de los
sujetos femeniles en el periodo de evaluacion.

En los siguientes gréficos se puede observar la relacion entre las variables de la
actividad parasimpatica, el indice de estrés y la escala de recuperacion total de cada

sujeto femenino.
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Figura6, 7,8

Comportamiento de la rMSSD, el SSy la escala TQR
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Nota: A: Valores de cada sesion de entrenamiento de la raiz cuadrada de la media de la
suma de los cuadrados de las diferencias sucesivas de los intervalos RR en ms, (rMSSD) en
referencia a la media y desviacion estandar (DE). B: valores del indice de estrés expresados
en unidades arbitrarias (SS) en referencia a la media y DE de los datos obtenidos de esta
variable en los registros de reposo. C: valores de la escala total de recuperacion (TQR)
ordenados del 6 al 20 en referencia a la media y DE de los datos obtenidos por parte de la

percepcion del atleta.
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Figura 9, 10, 11

Comportamiento de la rMSSD, el SSy la escala TQR
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Nota: A: Valores de cada sesion de entrenamiento de la raiz cuadrada de la media de la
suma de los cuadrados de las diferencias sucesivas de los intervalos RR en ms, (rMSSD) en
referencia a la media y desviacion estandar (DE). B: valores del indice de estrés expresados
en unidades arbitrarias (SS) en referencia a la media y DE de los datos obtenidos de esta
variable en los registros de reposo. C: valores de la escala total de recuperacion (TQR)
ordenados del 6 al 20 en referencia a la media y DE de los datos obtenidos por parte de la
percepcion del atleta.
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Figura 12, 13, 14

Comportamiento de la rMSSD, el SSy la escala TQR
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Nota: A: Valores de cada sesion de entrenamiento de la raiz cuadrada de la media de la
suma de los cuadrados de las diferencias sucesivas de los intervalos RR en ms, (rMSSD) en
referencia a la media y desviacion estandar (DE). B: valores del indice de estrés expresados
en unidades arbitrarias (SS) en referencia a la media y DE de los datos obtenidos de esta
variable en los registros de reposo. C: valores de la escala total de recuperacion (TQR)
ordenados del 6 al 20 en referencia a la media y DE de los datos obtenidos por parte de la

percepcion del atleta.
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Figura 15, 16, 17

Comportamiento de la rMSSD, el SSy la escala TQR
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Nota: A: Valores de cada sesion de entrenamiento de la raiz cuadrada de la media de la
suma de los cuadrados de las diferencias sucesivas de los intervalos RR en ms, (rMSSD) en
referencia a la media y desviacion estandar (DE). B: valores del indice de estrés expresados
en unidades arbitrarias (SS) en referencia a la media y DE de los datos obtenidos de esta
variable en los registros de reposo. C: valores de la escala total de recuperacion (TQR)
ordenados del 6 al 20 en referencia a la media y DE de los datos obtenidos por parte de la

percepcion del atleta.
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Figura 18, 19, 20

Comportamiento de la rMSSD, el SSy la escala TQR
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Nota: A: Valores de cada sesion de entrenamiento de la raiz cuadrada de la media de la
suma de los cuadrados de las diferencias sucesivas de los intervalos RR en ms, (rMSSD) en
referencia a la media y desviacion estandar (DE). B: valores del indice de estrés expresados
en unidades arbitrarias (SS) en referencia a la media y DE de los datos obtenidos de esta
variable en los registros de reposo. C: valores de la escala total de recuperacion (TQR)
ordenados del 6 al 20 en referencia a la media y DE de los datos obtenidos por parte de la

percepcion del atleta.
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En la tabla 5 mostramos a los sujetos varoniles, destacando al sujeto nimero 8
Unicamente en dos variables, en el rIMSSD y el SS. En la variable rMSSD obtuvo un
promedio de 139.757+29.765 y en la variable del SS obtuvo un promedio de
9.82+2.334, en la escala TQR, podemos destacar al sujeto 7, pues obtuvo un promedio
de 14+1.414

Tabla s

Andlisis de datos varonil

Sujeto rMSSD (ms) Stress Score TQOR
Sujeto 6 33.735+13.862* 21.164+7.734* 17.312+41.749*
Sujeto 7 67.742+26.532 14.789+45.532 14.000+1.414*
Sujeto 8 139.757+29.765* 9.829+2.334* 15.384+1.267
Sujeto 9 66.818+22.827 14.701+4.769 15.642+1.591
Sujeto 10 65.474+26.835 15.061+7.693 14.782+1.807

rMSSD: Raiz cuadrada del valor medio de las sumas de las diferencias al cuadrado de todos
los intervalos R-R. Stress Score: indice de estrés. TQR: escala perspectiva de la
recuperacion total (total quality recovery)

*rMSSD: p=<0.04. *Stress Score: p=<0.03. *TQR: p=<0.03.

En la figura 21 a la 35 se representa el comportamiento de la variable rMSSD, SS

y la escala TQR de los sujetos varoniles en el periodo de evaluacion.

En los siguientes gréficos se puede observar la relacion entre las variables de la
actividad parasimpatica, el indice de estrés y la escala de recuperacion total de cada

sujeto en la rama varonil.
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Figura 21, 22, 23

Comportamiento de la rMSSD, el SSy la escala TQR
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Nota: A: Valores de cada sesion de entrenamiento de la raiz cuadrada de la media de la
suma de los cuadrados de las diferencias sucesivas de los intervalos RR en ms, (rMSSD) en
referencia a la media y desviacion estandar (DE). B: valores del indice de estrés expresados
en unidades arbitrarias (SS) en referencia a la media y DE de los datos obtenidos de esta
variable en los registros de reposo. C: valores de la escala total de recuperacion (TQR)
ordenados del 6 al 20 en referencia a la media y DE de los datos obtenidos por parte de la

percepcion del atleta.
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Figura 24, 25, 26

Comportamiento de la rMSSD, el SSy la escala TQR
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Nota: A: Valores de cada sesion de entrenamiento de la raiz cuadrada de la media de la
suma de los cuadrados de las diferencias sucesivas de los intervalos RR en ms, (rMSSD) en
referencia a la media y desviacion estandar (DE). B: valores del indice de estrés expresados
en unidades arbitrarias (SS) en referencia a la media y DE de los datos obtenidos de esta
variable en los registros de reposo. C: valores de la escala total de recuperacion (TQR)
ordenados del 6 al 20 en referencia a la media y DE de los datos obtenidos por parte de la

percepcion del atleta.
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Figura 27, 28, 29

Comportamiento de la rMSSD, el SSy la escala TQR
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Nota: A: Valores de cada sesion de entrenamiento de la raiz cuadrada de la media de la
suma de los cuadrados de las diferencias sucesivas de los intervalos RR en ms, (rMSSD) en
referencia a la media y desviacion estandar (DE). B: valores del indice de estrés expresados
en unidades arbitrarias (SS) en referencia a la media y DE de los datos obtenidos de esta
variable en los registros de reposo. C: valores de la escala total de recuperacion (TQR)
ordenados del 6 al 20 en referencia a la media y DE de los datos obtenidos por parte de la

percepcion del atleta.
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Figura 30, 31, 32

Comportamiento de la rMSSD, el SSy la escala TQR
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Nota: A: Valores de cada sesion de entrenamiento de la raiz cuadrada de la media de la
suma de los cuadrados de las diferencias sucesivas de los intervalos RR en ms, (rMSSD) en
referencia a la media y desviacion estandar (DE). B: valores del indice de estrés expresados
en unidades arbitrarias (SS) en referencia a la media y DE de los datos obtenidos de esta
variable en los registros de reposo. C: valores de la escala total de recuperacion (TQR)
ordenados del 6 al 20 en referencia a la media y DE de los datos obtenidos por parte de la

percepcion del atleta.
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Figura 33, 34, 35

Comportamiento de la rMSSD, el SSy la escala TQR
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Nota: A: Valores de cada sesion de entrenamiento de la raiz cuadrada de la media de la
suma de los cuadrados de las diferencias sucesivas de los intervalos RR en ms, (rMSSD) en
referencia a la media y desviacion estandar (DE). B: valores del indice de estrés expresados
en unidades arbitrarias (SS) en referencia a la media y DE de los datos obtenidos de esta
variable en los registros de reposo. C: valores de la escala total de recuperacion (TQR)
ordenados del 6 al 20 en referencia a la media y DE de los datos obtenidos por parte de la

percepcion del atleta.
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V. DISCUSION

Esta investigacion tuvo como objetivo principal realizar la VFC a los atletas de
badminton de la seleccion de Nuevo Leon por las mafianas antes de empezar cualquier
tipo de entrenamiento durante 8 semanas, posterior a ello, se ingresaron los datos a una
base de datos creada gracias a los percentiles existentes tanto para la actividad rMSSD
(actividad parasimpaética del sistema nervioso) y SS (relacion simpética/parasimpatica
del sujeto) en conjunto con la escala perspectiva de la recuperacion total, mejor conocida

como TQR (por sus siglas en inglés).

Es importante tener en cuenta que la mayoria de los comportamientos, o
estrategias, que esta escala mide, tiene como objetivo facilitar y mejorar la recuperacion
de los atletas, es decir, cada uno tiene como responsabilidad de llevar a cabo la estrategia
él mismo, por ejemplo, alimentandose de manera saludable, hidratandose bien,

descansar lo suficiente, etc.

Los resultados de este estudio mostraron una correlacion significativa entre las
variables analizadas (rMSSD, SS y la escala TQR) en el periodo de evaluacion de 8

semanas.

Un estudio realizado por Moreno y colaboradores en 2015, mencionan que la
escala TQR es util para detectar el comportamiento de la recuperacion de los atletas, asi
como la VFC, pues determinan que muestran parametros especificos para cada atleta
evaluado en su investigacion. No obstante, consideran que la recuperacion también las
integra respuestas psicoldgicas, fisioldgicas y conductuales, indicando que seria esencial

evaluar estos fendmenos desde un punto de vista interdisciplinario.
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V. CONCLUSION

Con los resultados obtenidos podemos determinar que la VFC puede llevarse en
conjunto con la escala TQR ya que existe una correlacion entre todas las variables

utilizadas en esta investigacion.
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ANEXOS

UANL

UNIVERSIDAD AUTONOMA DE NUEVO LEON FACULTAD DE ORGANIZACION DEPORTIVA

EVALUACION DE DESEMPENO DE LA
PRACTICA

Datos del alumno:
Matricula: 1790466

Nombre del Alumno: | José Miguel Herrera Chavez
Programa educativo: | Maestria en Actividad Fisica y Deporte

Orientacion: Alto Rendimiento Deportivo
Fecha del periodo de | 15 de febrero 2021 a 27 de mayo 2021
précticas .

Datos de la Empresa:
Empresa/Institucion: | LaSillaClub A. C.
Departamento/Area: Entrenamiento soccer

Evaluacion:
Criterio Excelente Bueno Regular Malo
Asistencia X
Conducta

Puntualidad

Iniciativa

Colaboracién
Comunicacion

Habilidad

Resultados
Conocimiento profesional
de su carrera

XX X|X|X|X|[X]|X

Observaciones: En general, el alumno presenta buenas actividades.

Nombre y firma del Tutor Puesto del Tutor responsable
responsable de la practica de la préactica

(Mtro. Juan Pablo Guerra Caballero)

<
w

Sello de la institucion/dependencia

Av. Universidad s/n, Ciudad Universitaria, C.P. 66455
San Nicolas de los Garza, Nuevo Leén, México
Tels.: (81) 1340 4450 - 1340 4451

fod@uanl.mx | www.fod.uanl.mx

HIVS
@@=
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PERFIL Y EVALUACION DE PRACTICAS
A) Datos de la Empresa
Nombre de la empresa/Institucion: La Silla Club A.C

Nombre del departamento/area: Entrenamiento soccer

Instrucciones: por este medio solicitamos indicar el perfil y actividades que su institucién requiere de un
practicante de la Maestria en Actividad Fisica y Deporte con orientacion en (marcar la o las orientaciones
gue son de su interés):

v" Alto Rendimiento Deportivo
e Educacién Fisica
e Gestion Deportiva
e Promocidn de la Salud
B) Perfil integral del practicante:

1. ; Qué conocimientos debe tener?

Presentar actividades correspondientes al area a trabajar.

Aplicar dindmicas y evaluaciones a final del mes para llevar un control.

2. ¢ Qué habilidades debe poseer?

Debe de ser amable, respetable y tolerante con los nifios y/o madres de familia.

Debe de saber aplicar diferentes actividades conforme a las edades, es decir, adaptar las actividades para todo tipo
de poblacion.

3. ¢ Cudles aptitudes o competencias deben mostrar?

Capacidad de resolucién de problemas.

Debe tener experiencia previa

Perfil dindmico, creativo y extrovertido con capacidad de trabajar en equipo y buenos dotes comunicativos.

Ser flexible y tener la capacidad de resolver problemas de manera efectiva.
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1. Favor de indicar las actividades generales que un practicante realizara en el lugar de practicas

De vez en cuando realizamos actividades para el publico, deberan apoyarnos en cualquier cosa.

Unicamente debera enfocarse en su actividad, en este caso, en el futbol soccer.

Actividades especificas para su éarea.

A)Desempefio del alumno que esta terminando précticas en su institucion.
1) Datos del practicante

Nombre del alumno: José Miguel Herrera Chavez

Programa educativo: _Maestria en Actividad Fisica y Deporte modalidad escolarizada

Orientacion: Alto Rendimiento Deportivo

2. Favor de indicar el desempefio del practicante actual en relacion al perfil y actividades

indicadas por usted en el inciso B.

En general, muy bien aplicado todas las actividades, diagnédsticos y evaluaciones dentro de nuestro club.

Comentarios:

Contenido nuevo, con objetivos para mejorar las técnicas de todos.

(Mtro. Juan Pablo Guerra Caballero)
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UNIVERSIDAD AUTGNOMA DE NUEVO LEON FACULTAD DE ORGANIZACION DEPORTIVA

EVALUACION DE DE SEMPENO DE LA
PRACTICA

Datos del alumno:

Matricula: 1790466

Nombre del Alumno: | José Miguel Herrera Chavez
Programa educativo: Maestria en Actividad Fisica y Deporte

Orientacion: Alto Rendimiento Deportivo
Fecha del periodo de | 23 de agosto 2021 al 19 de noviembre 2021
practicas

Datos de la Empresa:
Empresa/Institucion: Optimizaa Desempeno Deportivo SA. De CV
Departamento/Area:

Evaluacion:
Criterio Excelente Bueno Regular Malo
Asistencia v
Conducta
Puntualidad
Iniciativa
Colaboracion
Comunicacion
Habilidad
Resultados

Conocimiento profesional
de su carrera

S SES] XS] SES

Observaciones: El alumno tuvo un excelente desempeno en todas las actividades que realizo.

Dr. Alberto Garrido Esquivel Coordinador técnico
Nombre y firma del Tutor Puesto del Tutor responsable
responsable de la practica ° s de la préactica

(Dr. Alberto Garrido Esquivel)

dzaro Cardenas #5019,
Burdcratas Federa

Sello de 1M¥meeflicion/dependencia

s
o

Av. Universidad s/n, Ciudad Universitaria, C.P. 66455
San Nicolas de los Garza, Nuevo Ledn, México
Tels.: (81) 1340 4450 - 1340 4451

fod@uanl.mx | www.fod.uanl.mx

HIVS

I00=
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UNIVERSIDAD AUTONOMA DE NUEVO LEON FACULTAD DE ORGANIZACION DEPORTIVA

PERFIL Y EVALUACION DE PRACTICAS
A)Datos de la Empresa
Nombre de la empresa/Institucion: Optimizaa, Desempeiio Deportivo
Nombre del departamento/area:
Instrucciones: por este medio solicitamos indicar el perfil y actividades que su institucion requiere de un
practicante de la Maestria en Actividad Fisica y Deporte con orientacion en (marcar la o las orientaciones
que son de su interés):

v'  Alto Rendimiento Deportivo

e Educacion Fisica
e  Gestion Deportiva
e Promocion de la Salud
B) Perfil integral del practicante:

1. ;Qué conocimientos debe tener?

Nuevas metodologias del entrenamiento deportivo.

2. ;Qué habilidades debe poseer?

Evaluar y controlar una preparacion fisica en deportes de raqueta.

3. (Cuales aptitudes o competencias deben mostrar?

Iniciativa, comunicacién, manejo de programas informaticos y especializados en el control del entrenamiento.

o
22

Av Universidad s/n, Ciudad Universitaria, C.P. 66455
San Nicolas de los Garza, Nuevo Ledn, México
Tels: (81) 1340 4450 + 1340 4451

fod@uanl.mx | www.fod uani. mx

V=
@)@,
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UNIVERSIDAD AUTONOMA DE NUEVO LEON FACULTAD DE ORGANIZACION DEPORTIVA

4. Favor de indicar las actividades generales que un practicante realizara en el lugar de practicas

Evaluacion y control de la preparacion fisica de jugadores de badminton.

C)Desempeno del alumno que esta terminando practicas en su institucion.

1) Datos del practicante

Nombre del alumno: José Miguel Herrera Chavez

Programa educativo: Maestria en Actividad Fisica y Deporte modalidad escolarizada

Orientacion: Alto Rendimiento Deportivo

2. Favor de indicar el desempeiio del practicante actual en relacion al perfil y actividades

indicadas por usted en el inciso B.

El alumno presento un excelente desempeiio en todas las actividades que se le encomendaron, siempre
comprometido en todas las responsabilidades que se le adjudicaron.

Comentarios:
Dr. Alberto Garrido Esquivel
Director Optimizaa, Desempefio Deportivo
VISION
AN
)
20
Av. Unwersidad s/n, Ciudad Universitaria, C.P. 66455
(.7 San Nicolas de los Garza, Nuevo Leén, México
=)

Tels.: (81) 1340 4450 + 1340 4451

oeLA fod@uanl.mx | www.fod.uani.mx
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UNIVERSIDAD AUTONOMA DE NUEVO LEON FACULTAD DE ORGANIZACION DEPORTIVA

RESUMEN AUTOBIOGRAFICO

JOSE MIGUEL HERRERA CHAVEZ

Candidato para obtener el Grado de Maestria en Actividad Fisica y Deporte

con Orientacion en Alto Rendimiento Deportivo

Tesina: Comportamiento de la recuperacion mediante la variabilidad de la frecuencia
cardiaca y la tgr en jugadores de badminton.

Campo tematico: Preparacion Fisica y Entrenador Personal.

Datos Personales: Fecha de nacimiento: 02 de marzo de 1998. Lugar de nacimiento:
Monterrey, Nuevo Ledn, México. Actualmente viviendo en Paseo de las gardenias,
#906, col. Prados de Santa Catarina, Nuevo Ledn. Tel: 8111962349

Educacion Profesional: Licenciado en Ciencias del Ejercicio egresado de la Facultad de
Organizacién Deportiva de la Universidad Auténoma de Nuevo Leon.

Experiencia Profesional: Entrenador en Tigres Huasteca 2016-2017, Servicio social
(licenciatura) en el Centro Acuatico Olimpico Universitario (CAOU) 2018, Practicas de
Posgrado en el Club la Silla en 2021 y practicante en la Seleccion Estatal de Badminton
de Nuevo Leon y Optimizaa, Desempefio Deportivo en 2021. Actualmente trabajando en
Optimizaa, 2022-Actualidad.

E-mail: mikeluzherrera@gmail.com / miguel_jmhch@hotmail.com
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