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Objetivo: El propdsito del presente estudio es medir la
concentracion sanguinea de lactato en nifios entre 10y 12
afios tras un test progresivo hasta el agotamiento en
cicloergémetro y comparar los resultados con los obtenidos
en un grupo de adultos entrenados (ciclistas y triatletas).
Método: Los sujetos fueron 35 nifios varones entre 10y 12
afios (11+1) y como control para comparar los datos
obtenidos, se utiliz6 un grupo de deportistas adultos de alto
nivel formado por 18 hombres (25,1=3,2 afos). Se
determind el lactato sanguineo (mmol/l), la potencia maxima
(W), el VO, méx. absoluto (I/min) y relativo (ml/kg/min) en
un test progresivo hasta el agotamiento en cicloergdmetro. Se
relativizé el lactato obtenido por el peso (mmol/kg), por la
potencia maxima producida (mmol/W), y por ambos a la vez
(mmol/W/kg).

Resultados: Excepto el valor del lactato sanguineo, todos los
parametros muestran una diferencia significativa entre el
grupo de nifios y de adultos. Los adultos realizan 3 veces mas
potencia (W) que los nifios (p=2,95*10-16) y poseen un
VO, max. tanto relativo como absoluto mayor que el grupo
de los nifios (74,04+7,70 y 47,08=4,18 ml/kg/min,
p=35,43*10-14; 5,29+0,77 y 1,98+0,29 I/min, p=2,05*10-
14). El valor de lactato sanguineo obtenido en el grupo de los
nifios (10,07+0,96 mmol/1) es similar al valor mostrado en
el grupo de adultos (10,6=2,03 mmol/1), no existiendo
diferencia significativa entre ambos grupos (p=0,42). Al
expresar los valores de lactato por kg de masa corporal y por
vatio de potencia alcanzada, encontramos diferencias
significativas importantes entre ambos grupos siempre a favor
de los ninos. La produccion de lactato por unidad de masa
corporal es 1,6 veces mayor (p=4,19*10-7) y la produccion
de lactato por vatio es 2,9 veces superior (p=1,93*10-15).
Conclusién: La mayor produccion de lactato en los nifios,
tanto en relacion a la masa como a la potencia, sugieren una
mayor participacion relativa de las vias metabdlicas
anaerdbicas en la generacion de la potencia muscular total, lo
que hace dudar de la idea de una supuesta inmadurez de la
glucolisis anaerdbica en los nifios.

Palabras clave: Metabolismo anaerdbico. Potencia
anaerdbica. Ninos. Lactato.
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SUMMARY

Objective: The aim of this study is to measure the blood
lactate level in children from 10 to 12 years old after a
progressive effort test in cycle ergometer and to compare the
results with those obtained in a group of trained adults
(cyclists and triathletes).

Methods: We have studied 35 male children between 10 and
12 years old (11=1) and 18 high level adult sportmen
(25,1£3,2 years old). Blood lactate concentration (mmol/l),
maximal power output (W) and maximal oxygen intake
(VO,max), both in I/min and ml/kg/min, were measured
during a progressive exercise test in cycle ergometer. The
blood lactate concentration was expressed relative to the
weight (mmol/kg), to the maximal power output (mmol/W)
and both (mmol/W/kg).

Results: All parameters showed significant differences
between children and adults except the blood lactate. Adults
carried out a maximal power three times higher than
children (p=2,95*10-16) and had a VO,max higher too
(74,04=7,70 vs 47,08 = 4,18 ml/kg/min, p=>5,43*10-14;
5,29+0,77 vs 1,98+0,29 I/min, p=2,05*10-14). The blood
lactate at the end of the test in children (10,07+0,96 mmol/
1) is similar to that in adults (10,6 2,03 mmol/l) with no
significant differences (p=0,42). When we express the blood
lactate levels per kg of body weight and per watt of power
output, we see highly significant differences between the two
groups, always in favour of children. The lactate per kgis 1,6
times higher in children (p=4,19*10-7) and the lactate per
watt is 2,9 times higher (p=1,93*10-15).

Conclussion: The higher values of blood lactate, relative
both to the body weight and to the power, suggest a larger
contribution of anaerobic processes in the total power output
in children. So, it does not seem to be logical that boys and
girls have an immature anaerobic metabolism.

Key words: Anaerobic metabolism. Anaerobic power.
Children. Lactate.
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INTRODUCCION

La respuesta obtenida en nifios, comparada con
la de adolescentes y adultos, en pruebas de
potencia anaerdbica ha sido objeto de interés
médico desde los afios 70, llegando hasta la
actualidad polémicas referentes tanto a los va-
lores obtenidos de lactato sanguineo y muscu-
lar como a los hallados en las distintas enzimas
oxidativas, pero sobre todo en las enzimas
glucoliticas y especialmente la fosfofructo-
kinasa (PFK).

Desde que Danforth y Lyon en el afio 1964, en
su estudio sobre la glucogenolisis! durante la
contraccion tetdnica en la musculatura aislada
de raton, sugieren que la enzima PFK podria
ser un factor limitante de la glucolisis, se ini-
cian diversos trabajos en esta direccion®®. Estos
estudios se basan en esta idea y en las investiga-
ciones de Astrand?, que establecen que la poten-
cia aerdbica es la misma o mayor en nifios
(expresada por kilo de masa corporal) que en
adultos y que la concentracion de lactato san-
guineo en ejercicio submaximo y maximo es
menor en nifos sedentarios comparados con
adultos sedentarios y entrenados.

A partir de entonces, debido a la escasa infor-
macion existente sobre la actividad enzimatica
del metabolismo energético muscular en nifos y
adolescentes, otros autores™® han aportado da-
tos que muestran que la actividad enzimatica
tanto glucolitica como oxidativa es similar y en
algunos casos superior a la de los adultos. Sin
embargo, y aunque no existen evidencias soli-
das que lo apoyen, en la practica diaria se sigue
aceptando la idea de que los nifos y adolescen-
tes tienen en general una menor capacidad
glucolitica en la musculatura esquelética debido
a la menor actividad de la enzima PFK, idea
apoyada por los menores valores de lactato
sanguineo y muscular encontrados en ninos y
adolescentes comparados con los adultos.

Esta idea generalmente aceptada ha sentado la
base sobre el metabolismo energético en los
ninos y adolescentes y ha dado pie a investiga-
ciones posteriores centradas en medir la poten-

cia anaerdbica durante el crecimiento y madura-
cion.

Es frecuente leer, por tanto, que los valores de
lactato sanguineo en nifios (normalmente reali-
zando pruebas de fuerza-velocidad o el Test de
Wingate), son menores que los obtenidos por
adolescentes y adultos en las mismas pruebas’ y
esto se atribuye a una menor actividad
glucolitica en los ninos?.

Pensamos que la discrepancia existente entre
los valores de lactato encontrados en nifios
puede deberse a lo inadecuado de los tests
utilizados. Por ello, el objetivo del presente
estudio es medir la produccion de lactato en
nifos tras un test progresivo hasta el agota-
miento en cicloergdmetro y comparar los resul-
tados con los obtenidos en un grupo de adultos
entrenados (ciclistas y triatletas).

MATERIAL Y METODOS

Hemos estudiado a 35 nifios varones con eda-
des comprendidas entre 10 y 12 afios (11=1)
pertenecientes al mismo centro educativo. De
ellos, 24 pertenecen a la misma Escuela Depor-
tiva de futbol, 4 practican natacion, 1 practica
tenis de mesa, 1 karate y 5 no practican ningtin
deporte reglado. Como control para comparar
los datos obtenidos, se utilizé un grupo de
adultos formado por 18 hombres (25,1+3,2
afios) que habian sido estudiados previamente
en nuestro Centro. De ellos, 3 eran triatletas y
15 ciclistas, todos de alto nivel competitivo.

En la Tabla 1 se muestran las caracteristicas de
los sujetos.

Tras una revision médica previa se realizd un
test progresivo hasta el agotamiento con escalo-
nes de | minuto en un cicloergdmetro electroni-
co Jaegger ER 800. Todos los nifios realizaron
la prueba con incrementos de 10 W/min.
inicidandose a 25 vatios. En todas las pruebas se
estimuld a los sujetos verbalmente para lograr
que se realizara hasta el agotamiento. Al finali-
zar la prueba se obtuvo una muestra de sangre

360

AMD




VOLUMEN XXIIl - N.° 115 - 2006

capilar de la yema del dedo corazén para andli-
sis de lactato.

Durante la prueba se recogié de forma conti-
nua la ventilacion y los gases espirados en un
analizador Vmax Spectra (Sensor Medics,
USA) y la frecuencia cardiaca mediante un mo-
nitor de pulso cardiaco Polar 810i. El lactato
en sangre se analiz0 a partir de una muestra
capilar de sangre total en un minifotémetro Dr.
Lange LP20 con filtro de 520 nm. Los deportis-
tas que forman el grupo de adultos habian sido
estudiados durante el afio anterior en el mismo
centro y en el curso de sus revisiones médicas
habfan realizado una prueba de esfuerzo pro-
gresiva en cicloergdmetro hasta el agotamiento
con determinacion de lactato, empleando los
mismos instrumentos de medicion y la misma
sistemdtica en la recogida y andlisis de los
datos.

Para el objetivo de este trabajo, de todos los
datos recogidos, nos hemos centrado en el
andlisis de la potencia en vatios, el consumo de
oxigeno y el valor de lactato.

Todos los resultados fueron almacenados en
una base de datos para su andlisis, empleando
el programa Excel 2000 de Microsoft Office®.

En el estudio estadistico se han calculado me-
dias, desviaciones estandar, varianza y la prue-
ba t de Student para dos muestras de varianza
distinta, considerando significativa una
p<0,001.

LACTATO SANGUINEO EN NINOS DURANTE UN TEST PROGRESIVO
HASTA EL AGOTAMIENTO EN CICLOERGOMETRO

RESULTADOS

La Tabla 2 muestra los datos de nifos y adultos
(expresados como media y desviacion estandar)
referentes a la potencia maxima obtenida en el test
(vatios), el lactato sanguineo al finalizar la prueba
(mmol/) y el consumo maximo de oxigeno, tanto
relativo (ml/kg/min), como absoluto (I/min).

Excepto el valor del lactato sanguineo, todos
los parametros muestran una diferencia signifi-
cativa entre el grupo de nifos y de adultos. Los
adultos realizan 3 veces mds potencia (W) que
los ninos (p=2,95*10"6) y poseen un VO,max.
tanto relativo como absoluto mayor que el gru-
po de los nifios (74,04=7,70 y 47,08+4,18 ml/
kg/min, p=5,43*10""%; 5,29+0,77 y 1,98+0,29 I/
min, p=2,0510"14).

El valor de lactato sanguineo obtenido en el
grupo de los nifios (10,07+0,96 mmol/) es
similar al valor mostrado en el grupo de adultos
(10,6 2,03 mmol/l), no existiendo diferencia
significativa entre ambos (p=0,42). Se observa
una desviacion estandar mayor en el grupo de
adultos.

La Tabla 3 muestra los valores de lactato
relativizados por el peso (mmol/kg) y por la
potencia maxima alcanzada (mmol/W). Asi mis-
mo, se presentan dichos valores en relacion a
ambos pardmetros (mmol/W/kg) y los valores
de potencia médxima alcanzada relativizadas por
el peso (W/kg).

L Grupo  Edad Peso Talla
Para la realizacion de todas las pruebas se o S Meaw SD. Meda SD.
obtuvo previamente el consentimiento por es- NoI8 2501 32 714 839 17634 349
crito de los padres o tutores. El estudio fue e 0y Sp Media SD. Media  SD.
aprobado por la Comision de Etica del Centro No3s 0 U 015 415 14507 358
Andaluz de Medicina del Deporte. i i i i
Grupo Potencia max.(W) Lactato (mmol/l) VO, ... (ml/kg/min) VO, max. (I/min)

Media S.D. Media Media S.D. Media S.D.
Nifios 105,88 5,23 10,07 47,08 4,18 1,98 0,29
Adultos 325 35,4 10,6 74,04 7,70 5,29 0,77

p<0,0001 n.s. p<0,0001 p<0,0001

TABLA 1.
Caracteristicas
de la muestra

TABLA 2.

Datos comparativos
de potencia
madxima, lactato
sanguineo y

VO, max. absoluto y
relativo (media,
desviacién estandar
y valor de "p")
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TABLA 3.

Datos comparativos
de potencia relativa
al peso y lactato
relativizado entre

el peso, la potencia,
y ambos a la vez
(media, desviacién
estandar y valor

de "p").

Grupo W/kg mmol/kg mmol/W mmol/W/kg
Media S.D. Media S.D. Media S.D. Media S.D.
Ninos 2,59 0,54 0,24 0,01 0,095 0,004 0,0023 0,0002
Adultos 4,60 0,62 0,15 0,03 0,033 0,007 0,0005 0,0001
p<0,0001 p<0,0001 p<0,0001 p<0,0001

Al expresar los valores de lactato por kg de peso
corporal y por vatio de potencia alcanzada, en-
contramos diferencias significativas importantes
entre ambos grupos siempre a favor de los nifios.
La produccion de lactato por unidad de masa
corporal es 1,6 veces mayor (p=4,19*107) y la
produccion de lactato por vatio es 2,9 veces supe-
rior (p=1,93*10""%). Asi mismo, el valor de lactato
por kg de peso, y por cada vatio de potencia, es
también muy superior (4,6 veces) en los nifios
(p=7,37*10"%). Sin embargo el grupo de adultos
muestra un valor 1,77 veces superior de potencia
por unidad de masa corporal (p=1,07*10"2).

DISCUSION

Los datos obtenidos expresan que los nifios
tienen menor capacidad para generar potencia
muscular que los adultos (105,88+5,23 y
325+35,4 W respectivamente, p<0,0001). Tam-
bién tienen una menor potencia aerdbica, expre-
sada tanto en valores absolutos, como relativos
de VO,max. (1,98+0,29 y 5,29+0,77 1/min;
47,08+4,18 y 74,04 = 7,70 ml/kg/min en nifos
y adultos respectivamente), existiendo diferen-
cias significativas en ambas (p<0,0001), si bien
el VO,max. no es comparable al ser los adultos
deportistas de alto nivel.

El lactato sanguineo producido por el grupo de
los adultos (10,6+2,03 mmol/l) es el que se
obtiene generalmente en este tipo de tests (pro-
gresivos hasta el agotamiento). Sin embargo, si
lo comparamos con los valores obtenidos al
estudiar la potencia anaerébica mediante tests
de fuerza-velocidad o el Test Anaerdbico de
Wingate®!®!!, no son tan altos.

Los valores de lactato sanguineo obtenidos en
los nifios (10,07+0,96 mmol/I) son mayores

que los referidos en estudios previos que sostie-
nen una menor produccion de lactato en ellos
al compararlos con adultos®**!>!*. Sin embargo,
no todos los estudios anteriores coinciden en
esta afirmacion, existiendo trabajos desde los
afios 70 que aportan valores de lactato similares
a los encontrados por nosotros>%1°,

Incluso, existen trabajos'* que muestran valores
de lactato sanguineo todavia mayores en nifios
(13,1+2,6 mmol/l), si bien se han obtenido
realizando test de potencia muscular en
cicloergometro con una duracion mayor (60")
que los aportados por otros estudios en los que
realizan el Test Anaerdbico de Wingate de 30".

En nuestra serie, no encontramos diferencias
significativas en los valores de lactato sangui-
neo entre nifios y adultos (p=0,42) y esto pare-
ce ir en contra de lo esperado seguin algunas
opiniones**’. Sin embargo, la mayoria de los
trabajos en los que se miden niveles de lactato
maximo en nifos, se han realizado utilizando
tests de potencia y capacidad anaerébica’ y
pensamos que el problema radica en lo inade-
cuado de esta prueba para organismos que no
han alcanzado su desarrollo muscular comple-
to y que, por tanto, carecen de su plena capaci-
dad para desarrollar fuerza muscular maxima.
Sin embargo, un test progresivo que permita al
nifo desarrollar potencia de forma escalonada
debe permitir una produccién de lactato en el
tiempo que se acumulard a partir del umbral
anaerdbico.

Por esta raz6n pensamos que este tipo de test es
mas apropiado para valorar a nifios, tanto en
su metabolismo aerébico como anaerdbico, ya
que los tests de potencia muscular dependen de
factores neuromusculares, y los niios muestran
una relativa inmadurez en este campo.

362

AMD




VOLUMEN XXIIl - N.° 115 - 2006

En la revision realizada por Van Praagh y Doré"
sobre la potencia muscular de corta duracién du-
rante el crecimiento y maduracion, se manifiestan
las limitaciones de estos tipos de pruebas comtin-
mente utilizadas para medir la potencia y capaci-
dad muscular. Parece que los tltimos resultados
apoyan la hip6tesis de que las diferencias observa-
das entre nifos y adolescentes durante los tests de
potencia muscular de corta duraciéon son mds una
expresion de factores neuromusculares, hormona-
les y de mejoras o ganancias en el control motor,
que un indicador de la reducida produccién de
lactato por el mecanismo de la glucdlisis. Un
estudio posterior's, apoya esta idea y encuentra
que durante el periodo de crecimiento, el incre-
mento en la potencia maxima es significativamente
mayor en nifios que en nifias. Sefialan que los
factores musculares cualitativos (fibras de tipo II,
habilidad glucolitica, coordinacion motriz y acti-
vacion de unidades motoras) deben tener relacion
con este hecho.

Para comparar la capacidad de produccion de
lactato entre nifos y adultos, serfa necesario
relativizar el lactato obtenido por la masa cor-
poral y la potencia desarrollada. Si lo hacemos
asi, observamos que los niflos son capaces de
producir 1,6 veces mds lactato por unidad de
masa corporal y 2,9 veces mds lactato por vatio
desarrollado. Atendiendo a estos datos, se pue-
de sugerir que los nifios en estas edades, no
s6lo producen la misma cifra absoluta de
lactato que los adultos entrenados, sino que
son mas eficaces que ellos en lo que a metabo-
lismo anaerdbico se refiere, dejando quizds en
evidencia la idea de una supuesta inmadurez de

LACTATO SANGUINEO EN NINOS DURANTE UN TEST PROGRESIVO
HASTA EL AGOTAMIENTO EN CICLOERGOMETRO

la glucolisis anaerébica que con tanto ahinco
ha sido defendida durante muchos afios e in-
cluso lo es todavia a pesar de las evidencias que
se acumulan en su contra. La mayor produc-
cion de lactato, tanto en relacién a la masa
como a la potencia, sugieren claramente una
mayor participacion relativa de las vias
metabdlicas anaerdbicas en la generacion de la
potencia muscular total.

Los problemas metodoldgicos y de concepto
que podrian estar dando lugar a esta confusion
sobre el metabolismo energético en los nifos,
han sido ampliamente revisados recientemen-
te!”. No parece l6gico pensar que los nifios y
nifas prepuberes tengan las vias metabdlicas
anaerobicas inmaduras, a favor de un desarro-
llado metabolismo aerébico, cuando la propia
actividad espontdnea observada durante la ni-
fiez presenta caracteristicas de tareas o activida-
des que sugieren una mayor participacion
anaerodbica en la obtencion de energia.

Estudios actuales apoyan esta idea, centrando la
actividad espontdnea y mas comun en nifios y
adolescentes en tareas de corta duracion e inten-
sidad submaxima'®. El trabajo de Bailey, et al"
muestra que la duracion media de la actividad de
los niflos de 6 a 10 afos es de 6 segundos para
actividades de baja-media intensidad y de 3 se-
gundos para actividades de alta intensidad.

Pensamos, por tanto, que deberian revisarse
con nuevos enfoques los viejos aforismos que se
aplican al comportamiento de los nifios duran-
te el ejercicio.
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