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RESUMEN
Introducción: Se estudió la frecuencia cardiaca (FC),
presiones arteriales sistólica, diastólica y media; la
potencia máxima (Potmáx ) e índice de potencia máxi-
ma (IPmáx); la frecuencia cardiaca máxima (FCmáx); la
captación máxima de oxígeno ( O2máx) y el pulso
máximo de O2 (PulO2máx) de mexicanas deportistas,
para indagar sí con ellas era posible distinguir una
adaptación físico-deportiva de resistencia, de propor-
ción diferente, entre grupos del deporte.
Material y métodos: Atletas de karate-do (n = 6),
1,500 metros planos (mp) medio fondo, (n = 8),
resistencia (n = 10) y 100m de natación (n = 8).
Realizaron una prueba ergométrica creciente de
esfuerzo máximo, sentadas en un cicloergómetro
electrónico con espirometría de circuito abierto y
a 2,240m de altitud.
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Resultados: En todos los grupos se observó una re-
lación positiva entre PulO2máx y O2máx, pero negati-
va entre PulO2máx y FCmáx en natación y entre la ve-
locidad media de competición y FCreposo en el grupo
de resistencia. El análisis post-hoc mostró similar
FCmáx, O2máx y PulO2máx en todos los grupos. Kara-
te-do mostró mayor FCreposo y menores Potmáx e IPmáx
respecto a natación, 1,500mp y el de resistencia.
Conclusiones: El grupo de karate-do fue el menos
favorecido por los indicadores de adaptación en
resistencia físico-deportiva musculoesquelética
(Potmáx e IPmáx) y central (FCreposo) comparado con
los de natación, medio fondo y de resistencia. So-
lamente entre las nadadoras fue significativa la
proporción inversa entre PulO2máx y la FCmáx.

ABSTRACT
Introduction: The resting heart rate (HR), resting
arterial blood systolic pressure, diastolic pressure
and mean arterial pressure; maximal power output
(Potmax), maximal index of power (IPmax); HRmax,
maximal oxygen uptake ( O2max) and maximal O2
pulse (PulO2max) of Mexican athletes of different
sport profits were recorded, to test if endurance
performance adjustments of different proportions
can be distinguished between sport groups.
Material and methods: Female volunteers practiced
karate-do (n = 6), 1,500 dash meters (dm) (middle
fond, n = 8), endurance (n = 10) and 100 m
swimming (n = 8). They all performed an increasing
ergometric test of maximum strength while seated
on an electronic cycle-ergometer in an open
spirometric system and at 2,240 m altitude.



Javier Padilla Pérez

146 Rev Inst Nal Enf Resp Mex

Results: All groups showed a positive relationship
between PulO2max and O2max; however, it was
negative between PulO2max and HRmax for swimmers,
and also negative between sport mean speed and
HRresting for the endurance group. The post-hoc
analysis showed similar HRmax, O2max and PulO2max
in all sports groups. Karate-do showed greater
HRresting and lower Potmax and IPmax than swimming,
1,500 dm and endurance groups.
Conclusion: The skeletal muscle (Potmax, IPmax) and
central (resting HR) indicators of endurance perfor-
mance adjustments, were lower in karate-do
compared to swimming, 1,500 dm and endurance
groups. The inverse relationship between PulO2max
and HRmax was only significant among the
swimming group.

INTRODUCCIÓN
Las mujeres responden al ejercicio y a un entrenamiento in-
tenso como ocurre en los hombres1,2, pero hace falta estu-
diar a atletas mexicanas de alto rendimiento, de diversas es-
pecialidades deportivas, para retroalimentar sus programas
de adecuación físico-deportiva y contribuir al conocimien-
to de la fisiología del ejercicio y sus aplicaciones potencia-
les en el área biomédica. Existen diferencias entre las cifras
promedio antropométricas y fisiológicas del desempeño fí-
sico-deportivo más allá de los 10-12 años de edad crono-
lógica3, pero después de la pubertad y en el mismo depor-
te, las diferencias entre hombres y mujeres de alto rendi-
miento tienden a ser menores4, por lo que sólo pueden
observarse diferencias notorias entre sexos, en atributos fí-
sicos y de funcionamiento fisiológico en respuesta al ejer-
cicio, debido a un estilo de vida diferente3 (v.gr, sedentaris-
mo). Una capacidad de rendimiento es la resistencia físico-
deportiva, requisito previo y decisivo para un rendimiento
adecuado en varias especialidades deportivas. Las adapta-
ciones a largo plazo, inducidas por un entrenamiento de re-
sistencia físico-deportiva consisten en la adquisición de un
programa motor estereotipado para un deporte, en el que
están involucradas de modo significativo las fibras muscu-
loesqueléticas tipo I y la capacidad del metabolismo ener-
gético corporal para oxidar lípidos y glucosa están aumen-
tadas; la capilarización muscular cardiaca y esquelética es-
tán también aumentadas y la captación, transporte y utili-
zación de oxígeno se expresan como un  O2 aumentado5.

La captación máxima de oxígeno ( O2máx) es un indica-
dor objetivo de capacidad aerobia6 o de la evaluación fun-
cional de los sistemas cardiovascular, respiratorio,
hemodinámico y muscular. El valor numérico de O2máx, se
relaciona con el rendimiento deportivo y es mayor en hom-
bres comparados con mujeres, así como (mayor) en perso-
nas entrenadas comparadas con las que no lo están. Sin
embargo, el O2máx relativo a la masa corporal total
( O2máxRel) resulta similar o con diferencias mínimas al com-
pararlo en hombres con mujeres5,7. También, se sabe que
una mejoría en el rendimiento físico- deportivo de resisten-

cia, no depende exclusivamente de un aumento del O2máx
sino, de una mayor capacidad de utilización de O2 por la
masa musculoesquelética, ya que al ser entrenada de forma
particularmente específica, mejora su contractilidad, sus me-
canismos de control nervioso central y neuromuscular5,8,9.

La capacidad de transporte y utilización de oxígeno de-
penden más de la adecuación físico-deportiva y del poten-
cial biológico de la persona, que de su sexo7. Los valores
numéricos de O2máx serán más cercanos entre ambos sexos
para el mismo deporte, que para deportes diferentes; sin
embargo, en deportes de resistencia, los hombres de alto
rendimiento poseen en general mayor O2máx que su con-
tra parte femenil7. El O2máxRel comparado con el O2máx
absoluto ( O2máxAbs), es la mejor medida de evaluación de
diferencias de potencia aerobia entre sexos (1 a 10% me-
nor en mujeres)7 y de un deporte comparado con otro en
capacidad de resistencia físico-deportiva7. En consecuen-
cia, O2máxRel representa una diferencia biológica de la ap-
titud central (cardiopulmonar) y periférica (hematovascular
y respiración celular musculoesquelética) que depende del
estado de entrenamiento7,10. Los valores más altos de

O2máx, se observan en deportes que poseen un compo-
nente aerobio y que demandan un esfuerzo sostenido du-
rante períodos de tiempo prolongados7.

Propósito. Estudiar una probable disparidad físico-depor-
tiva entre resistencias central y periférica mediante
ergoespirometría, de probables diferencias en frecuencia
cardiaca (FCreposo), presiones arteriales sistólica (PAS),
diastólica (PAD) y media (PAM), en potencia e índice de
potencia máximos (Potmáx, IPmáx); así como en FC máxima
(FCmáx), O2máx y en pulso máximo de O2 (PulO2máx) de
mexicanas de alto rendimiento en deportes distintos y con
velocidad media (VM, m.s-1) de competición diferente.

Hipótesis. Sí los signos vitales FCreposo, PAS, PAD y PAM,
así como los datos de ergoespirometría Potmáx, IPmáx; FCmáx,

O2máx y PulO2máx de mexicanas de alto rendimiento de
deportes distintos, están caracterizadas por una adaptación
físico-deportiva de resistencia de proporción diferente,
entonces deberán observarse diferencias significativas en-
tre grupos del deporte para dichas variables.

MATERIAL Y MÉTODOS
Voluntarios. Se estudiaron voluntarias, clínicamente sa-
nas, sin historia clínica de padecer una enfermedad cró-
nica o un padecimiento reciente durante los últimos tres
meses y sin contraindicaciones para realizar una prueba
de esfuerzo máximo11. Cada atleta de alto rendimiento
aceptó por escrito, participar voluntariamente después de
haberle informado sobre los posibles riesgos y beneficios
del experimento. Basado en que las atletas de alto rendi-
miento tienen, en sus programas, entrenamientos a dife-
rentes altitudes, no se consideró si las participantes eran
o no residentes del área metropolitana de la ciudad de
México.
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Al no contar con suficientes atletas de alto rendimiento
para determinar por muestreo estadístico el tamaño de la
muestra por especialidad deportiva, un total de 32 atletas
disponibles formaron la muestra total, que contaban con
una marca o tiempo de su mejor desempeño físico-depor-
tivo o con una posición en el escalafón (ranking) nacional12-

14 o internacional15, dentro de su especialidad deportiva;
estas fueron cuatro grupos (del deporte): de karate-do,
medio fondo, resistencia (RES) y natación; formados espe-
cíficamente por: karatekas (n = 8); corredoras de medio
fondo (n = 8), desde 800m planos (mp) con intervalo de
velocidad media (VM) de 6.2 a 4.2 (m.s-1) hasta 1,500mp
con VM = {6.3 a 5.0, m.s-1}; caminantes de 10km (n = 7)
con VM = {3.8 a 2.7, m.s-1} y maratonistas (n = 3) con VM
= {4.2 a 3.8, m.s-1} (RES = 10); así como de natación (n
= 8) de 100m con VM = {1.6 a 1.1, m.s-1} en diversos es-
tilos (libre, pecho, dorso, mariposa y combinado).

Antropometría general. Las técnicas de antropometría
general se basaron en las de Martin y Saller16 y Tanner17.

Prueba de esfuerzo máximo. Todas las voluntarias reali-
zaron una sola vez, una prueba ergométrica de esfuerzo cre-
ciente de rampa bifásica, a 2,240m de altitud, descrita pre-
viamente9,18. En esta prueba de espirometría de circuito abier-
to se midió la respuesta de O2máx y, la eliminación máxima
de dióxido de carbono ( CO2máx) en el momento en que la
persona lograba su potencia ergométrica máxima (Potmáx),
pedaleando sentada sobre una bicicleta ergométrica (Collins,
Pedal Mate). Del volumen espirado ( e) y colectado en un
gasómetro Tissot (propiedad del Instituto Nacional de Enfer-
medades Respiratorias de la Secretaría de Salud), se calculó
el volumen minuto de la captación de O2 ( O2) y de la eli-
minación de CO2 ( CO2) durante el último minuto de cada
carga de potencia ergométrica. Las concentraciones de oxí-
geno y de bióxido de carbono fueron medidas con
analizadores de tipo electroquímico para el O2 (Medical
Analyzer IL404) e infrarrojo para el CO2 (Medical Analyzer
IL200). Con estos datos se calcularon el O2máx, CO2máx y

emáx. El O2máx se definió como el O2 pico obtenido al mo-
mento de la fatiga ergométrica (Potmáx) y frecuencia cardiaca
máxima (FCmáx, latidos.min-1) semejante a la FCmáx estimada
(220, latidos.min-1 - edad cronológica, años). La carga inicial
de potencia fue de 50 Wats (W) durante los dos primeros mi-
nutos, seguida de un incrementó de 25W cada dos minutos,
hasta que la voluntaria ya no pudo sostener una frecuencia
de pedaleo de 60 revoluciones por minuto9,18. La FC se
monitoreó electrónicamente. Se calculó el O2máxRel
(mL.min-1.kg-1) al dividir el O2máxAbs (mL.min-1) entre la
masa corporal total (MCT, kg). Se estimó el IPmáx (W

.kg-1) al
dividir la Potmáx (W) por la MCT (kg). La presión arterial en
reposo fue medida clínicamente a través de observación vi-
sual, palpatoria y auscultatoria mediante un estetoscopio y
un esfigmomanómetro de columna de mercurio (Boum) con
la atleta en posición sentada; la presión arterial media (PAM,
mmHg) se calculó de la PAS (mmHg) y de la PAD (mmHG)

(PAM = PAS + (PAS-PAD) /3). El PulO2máx (mL.latido-1) se
obtuvo al dividir el O2máxAbs (mL.min-1) por la FCmáx
(latidos.min-1). La VM (m.s-1) se calculó para natación (100m),
medio fondo (1,500mp) y RES (caminata de 10km,
42,195m de maratón), al dividir la distancia del evento com-
petitivo (m) por el tiempo total empleado (s).

Análisis estadístico. Los datos de antropometría general:
edad, estatura, MCT e índice de MCT (IMC = MCT/estatu-
ra, m2); de VM (m.s-1); de respuestas ergométrica (Potmáx y
IPmáx) y cardiopulmonar máximas ( O2máxAbs, O2máxRel,
PulO2máx y FCmáx) fueron analizados mediante un análisis de
varianza (ANOVA). Cuando los resultados del ANOVA fue-
ron significativos a 0.05 o mejores, se utilizó el método de
Student-Newman-Keuls (análisis post-hoc) para localizar di-
ferencias entre las clases de grupo. En la comparación entre
grupos se tomó en cuenta el efecto del tamaño de la mues-
tra, para descartar el error estadístico tipo I según Cohen19;
en todos los casos donde hubo diferencias significativas en-
tre grupos, el efecto del tamaño de las muestras fue bastan-
te pequeño (< 0.2)19 y en consecuencia se descartó la posi-
bilidad de diferencias falsas positivas entre grupos. El análi-
sis de coeficientes de correlación de Pearson (r) y la regresión
lineal se aplicaron entre las variables antropométricas,
ergométricas y cardiopulmonares máximas, para evaluar el
grado de relación existente entre ellas20.

RESULTADOS
Las características antropométricas, signos vitales, veloci-
dad media y de ergoespirometría máxima de los grupos
del deporte, se muestran en la Tabla I. La relación exis-
tente entre FCmáx y O2máxAbs con PulO2máx, así como en-
tre velocidad media y frecuencia cardiaca de reposo por
grupos, se muestran en la Tabla II. Sólo el grupo de na-
tación, a pesar de ser tener menos edad, pero capacidad
aerobia máxima similar respecto al resto de los grupos del
deporte, mostró una relación inversa y significativa entre
FCmáx y O2máxAbs: O2máxAbsnatación= 7.205 - (0.027
FCmáx), n = 8, r = -0.80 y p < 0.03. En consecuencia, el
grupo de natación fue el único grupo que también mos-
tró una relación inversa y significativa entre FCmáx y
PulO2máx (Tabla II).

Análisis post-hoc entre grupos del deporte. Signos
vitales. Sólo la FCreposo resultó significativamente mayor
en karate-do (Fíndice= 5, p < 0.005) comparado con los
grupos de medio fonfo y RES (Tabla I).

VM. La VM resultó significativamente diferente (Fíndice=
136, p < 0.001) entre grupos de tiempos y marcas: nata-
ción < RES < medio fondo (Tabla I).

Respuesta ergométrica máxima. En karate-do resul-
taron menores Potmáx (Fíndice= 5, p < 0.01) e IPmáx (Fíndice=
5, p < 0.005) comparados con lo de natación, medio fon-
do y RES (Tabla I).
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Tabla I. Características antropométricas, signos vitales, velocidad media y ergoespirometría máxima por
grupos del deporte.

Variable Natación1  Medio fondo2 Karate-Do Resistencia3

Tamaño del grupo (8) (8) (6) (10)
Edad (años) 17.4 (7)4 20 (4) 21 (6.0) 22 (4)
Estatura (cm) 161.0 (7.0) 158.2 (5.3) 153.0 (3.4) 157.2 (5.1)
Masa corporal total (kg) 53.0 (9.2) 52.0 (5.0) 52.5 (6.4) 50.0 (3.7)
Índice de masa corporal (kg.m-2) 33.0 (5.0) 33.0 (2.5) 34.4 (4.1) 31.1 (2.0)

Signos vitales:
Frecuencia cardiaca (latidos.min-1) 63.0 (10) 53.0 (6.4)a 71.3 (5.3)b 60.0 (11)a

Frecuencia respiratoria (ciclos.min-1) 20.0 (3.7) 17.0 (4.0) 17.0 (3.0) 17.2 (4.0)
Presión arterial sistólica (mmHg) 106.1 (10) 97.0 (12) 109.2 (7.4) 101.3 (5.5)
Presión arterial diastólica (mmHg) 69.0 (10) 58.1 (17) 68.0 (6.1) 66.0 (13)
Presión arterial media (mmHg) 81.2 (9) 71.0 (15) 81.4 (6) 77.4 (10)
Velocidad media (m.s-1) 1.4 (0.1)a 5.0 (0.5)b No aplicable 3.3 (0.5)c

Respuesta máxima:
Potencia ergométrica (Watts) 156.3 (50)a 172 (28)a 113 (21)b 165 (21)a

Índice de potencia (W.kg-1) 3.0 (0.9)a 3.3 (0.4)a 2.2 (0.5)b 3.4 (0.6)a

O2Abs5 (l.min-1) 2.4 (0.6) 2.4 (0.6) 2.3 (1.0) 2.1 (0.5)
O2Rel6 (mL.min-1.kg-1) 46.0 (10) 47.0 (10) 45.0 (20) 43.2 (11)

Frecuencia cardiaca (latidos.min-1) 181.0 (16) 165.0 (13) 180.0 (22) 180.0 (23)
Frecuencia cardiaca estimada (l.min-1) 193.1 (3.0) 198.6 (1.3) 201.8 (0.4) 205.2 (1.9)
Pulso de oxígeno (mL.latido-1) 14.0 (4.2) 14.4 (3.4) 13.0 (5.2) 12.0 (3.0)

1: 100 metros en diversos estilos; 2: 1,500 metros planos; 3: 10 kilómetros caminata y 42,195 metros; 4: Promedio ± (desviación
estándar) por grupo; 5: Captación de oxígeno absoluta; 6: Captación de oxígeno relativa a la masa corporal total. Los superíndices
en letras diferentes son diferencias significativas (p < 0.05) entre grupos, localizados mediante el análisis post-hoc Student-Newman-
Keuls.

Tabla II. Correlación y regresión lineal entre FCmáx y O2máxAbs con PulO2máx, así como entre velocidad
media y frecuencia cardiaca de reposo por grupos.

Regresión (Y’ = intercepto ± pendiente.X), correlación (r) lineal y nivel de significancia

PulO2máx (Y’) versus  O2máxAbs (X)

Y’Natación = -3.74 + (7.21.X) n = 8 r = 0.98 p < 0.001
Y’Medio fondo = 2.11 + (5.16.X) n = 8 r = 0.95 p < 0.001
Y’Karate-do = 1.69 + (4.82.X) n = 6 r = 0.96 p < 0.003
Y’Resistencia = 1.79 + (4.73.X) n = 10 r = 0.88 p < 0.001

PulO2máx (Y’) versus FCmáx (X)

Y’Natación =53.77 - (0.22.X) n = 8 r = -0.85 p < 0.007

Velocidad media (Y’) versus frecuencia cardiaca de reposo

Y’Resistencia = 5.363 - (0.03.X) n = 10 r = -0.76 p < 0.01

Abreviaturas: ( O2máx) captación máxima de oxígeno absoluta (Abs); (PulO2máx) pulso máximo de oxígeno; (FCmáx) frecuencia cardiaca
máxima; (n) tamaño de la muestra; (Y’) variable dependiente estimada; X = variable independiente experimental; (r) Coeficiente de
correlación de Pearson.
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DISCUSIÓN
Potmáx, IPmáx y O2máx disminuyen con la edad y también
lo hacen con la falta de acondicionamiento físico-depor-
tivo20, 21. Asimismo, estas cifras máximas son menores en
las mujeres, comparadas con los hombres y en las perso-
nas enfermas comparadas con las sanas21.

Potmáx, IPmáx, O2máxRel, FCmáx y PulO2máx no resultaron di-
ferentes entre los grupos estudiados en este trabajo, porque
las características antropométricas y metabólicas fueron simi-
lares. En cambio, los indicadores de la respuesta central er-
gométrica máxima ( O2máxAbs, FCmáx y PulO2máx) similares,
y los indicadores de la respuesta ergométrica periférica máxi-
ma (Potmáx, IPmáx) menores en el grupo de karate-do, segu-
ramente significan una disparidad entre el acondicionamiento
físico-deportivo cardiopulmonar y musculoesquelético en
estas atletas. Esta puede ser la explicación de por qué la
FCreposo fue mayor en promedio en el grupo de karate-do
comparado con los de medio fondo y resistencia9,23.

Análisis post-hoc entre grupos. Signos vitales. La
observación de que sólo la FCreposo resultó numéricamente
mayor en karate-do comparado con medio fondo y RES
significa que karate-do fue el menor preparado en acondi-
cionamiento de resistencia físico- deportiva2,24,25 (en este
caso se comprobó la hipótesis original); lo que ya ha sido
observado, en una población de atletas mexicanos de alto
rendimiento de diversos deportes, pero del sexo masculino9.

Velocidad media de competición. Una VM de compe-
tición deportiva, significativamente diferente entre grupos
(natación < RES < medio fondo) no fue una sorpresa y se
explica porque en deportes acuáticos como la natación (v.gr,
100m) la VM desarrollada es menor que la que se obtiene
en eventos de atletismo de tiempos y marcas (v.gr, 100mp)15;
sobre todo entre distancia diferentes, como las de este artí-
culo (natación = 100m; medio fondo = 1,500mp; RES =
10km caminata y 42,195m) donde la VM fue menor no sólo
entre el grupo acuático y los deportes de marcas y tiempos
de medio fondo y RES; sino que, entre medio fondo y RES
también la VM fue diferente entre ellos, porque la VM dismi-
nuye al aumentar la distancia de competición deportiva11.
Además, también se sabe que, los atletas de resistencia físi-
co-deportiva tienden a ser vagotónicos9,23 (v.gr, FCreposo me-
nores a las del sujeto “fisiológico”) y ello coincide con nues-
tra observación de una relación moderada entre FCreposo y VM
en RES. En contraste con estas diferencias de desempeño
competitivo físico-deportivo entre grupos, está la observación
de que la FCmáx y el O2máx (Abs y Rel) ergométricos no re-
sultaron diferentes entre estos grupos (natación, karate-do,
medio fondo y RES); esto se explica porque, de acuerdo con
observaciones previas de otros investigadores10, la potencia
aerobia máxima no es el único factor del desempeño físico-
deportivo, pues la economía del correr y del desempeño fí-
sico-deportivo de resistencia de atletas de alto rendimiento,
juegan por igual un papel importante en ello26,27. Entonces,
considerando que sobre todo natación, medio fondo y RES12-

14 fueron de alto rendimiento; en estos tres grupos, el com-
ponente físico-deportivo de resistencia, fue de proporción si-
milar porque FCreposo, FCmáx, O2máxAbs y Rel no resultaron
diferentes entre grupos, donde el menos preparado en este
sentido fue karate-do.

Respuesta ergométrica máxima. Tuvimos especial cui-
dado en aplicar una función ergométrica creciente que no
causara fatiga prematura y que no fuera prolongada9, con
el fin de lograr una producción de potencia tan uniforme
como fuera posible, y con ello la medición y comparación de
Potmáx, IPmáx y O2máx confiables. Se sabe que estas variables
son indicadores de la resistencia ergométrica musculoesque-
lética20, 26, por lo tanto, se pudo concluir que las atletas del gru-
po de karate-do recibieron una preparación menor en lo que
se refiere a la capacidad periférica para realizar mayor trabajo
en un tiempo determinado. En contraste, la falta de diferen-
cia significativa en O2máx (Abs o Rel) y PulO2máx refleja una
preparación similar por lo que toca a la resistencia fisico-
deportiva cardiopulmonar, lo cual ya ha sido observado en
atletas mexicanos22. Trabajos experimentales recientes27-29

parecen demostrar que los músculos respiratorios compiten
con los de las extremidades pélvicas por el flujo sanguíneo
y el trabajo que el ejercicio intenso demanda por parte de los
músculos respiratorios puede comprometer el aporte de san-
gre a las extremidades. Es por ello que suponemos que un
menor acondicionamiento físico-deportivo periférico de los
integrantes del grupo de karate-do puede explicar la menor
Potmáx e IPmáx de este grupo en comparación con los otros.

Respuesta cardiopulmonar máxima. El hallazgo de
una FCreposo mayor en el grupo de karate-do comparado
con medio fondo y RES y la relación inversa entre la
FCreposo y la velocidad media de competición en los estos
dos últimos grupos también reflejan la importancia de una
adecuada preparación para mantener un alto consumo de
oxígeno durante el ejercicio prolongado26,30,31, así como la
disociación entre los componentes cardiopulmonar y
musculoesquelético en la resistencia físico-deportiva de las
especialidades en karate-do estudiadas por nosotros.

El presente es el primer trabajo que estudia atletas
mexicanas de alto rendimiento. Creemos que lo pequeño
de los grupos comparados y la ausencia de uno de muje-
res no entrenadas para el deporte no invalida nuestros
resultados, que son comparables a los referidos en la lite-
ratura mundial. Esperamos sirva de referencia a estudios
futuros sobre este interesante tema.

CONCLUSIONES
En todos los grupos estudiados, se confirmó la conocida
proporción directa entre el pulso máximo de oxígeno y el
consumo máximo de oxígeno observado mediante una
prueba de ejercicio ergométrico.

Solamente entre las nadadoras fue significativa la pro-
porción inversa entre pulso máximo de oxígeno y la fre-
cuencia cardiaca máxima.
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Aunque los indicadores de adaptación físico-deportiva
cardiopulmonar como son la frecuencia cardiaca máxima, el
consumo máximo de oxígeno y el pulso máximo de oxíge-
no, fueron similares entre los grupos. Nuestra hipótesis se
comprobó en el grupo de karate-do; su frecuencia cardiaca
en reposo y sus indicadores de la adaptación físico-deporti-
va musculoesquelética, tales como la máxima potencia y el
índice de máxima potencia, fueron menores, comparados
con los de los de natación, medio fondo y de resistencia.
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