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RESUMEN

Introduccién: En la practica deportiva, la fatiga muscular es un factor de riesgo para las
lesiones musculares, constituyéndose en un problema que aparece cuando la carga
mecanica a la cual se somete un musculo o grupo muscular es superior a la resistencia de
este. Durante décadas, diferentes formas de crioterapia como las inmersiones en agua fria
se han utilizado en diferentes modalidades para hacer frente al dolor muscular, a la fatiga y

a la recuperacioén después de un entrenamiento o competencia.

Objetivo: Determinar cual de los 2 protocolos de inmersion en agua fria propuestos como

estrategia en la recuperacion de la fatiga muscular en palistas es el mas efectivo.

Metodologia: El estudio tiene un enfoque mixto con un disefio experimental de corte

transversal. Cuenta con un alcance descriptivo y una muestra no aleatoria.

Resultados: El 71.4% de los palistas encuestados indico que el protocolo con una duracion
de 2 minutos a una temperatura entre 8° - 9°C fue el mas elegido por sobre el protocolo de
8 minutos a una temperatura entre 13° - 14°C.

Conclusion: Basandose en los resultados de este estudio y en la evidencia bibliografica
revisada, no existe un protocolo especifico para la utilizacion de la CWI, ya que existen
diversos factores que influyen en el resultado de esta. Se deben tener en cuenta variables
como el tipo de deporte, la intensidad o esfuerzo, caracteristicas fisicas, edad y las
percepciones sobre las temperaturas de las personas que lo realicen.

Se recomienda individualizar los protocolos en funciéon de lo mencionado y segun el objetivo
de cada sujeto, asi como también, realizar mas investigaciones basadas en el canotaje por

la escasez de las mismas.

Palabras Clave: Inmersiones en agua fria, CWI, crioterapia, canotaje, palistas, fatiga

muscular, protocolos, tiempos, temperatura, percepcion, calidad de vida.
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INTRODUCCION

La recuperacion es un aspecto importante de cualquier programa de
acondicionamiento fisico. Sin embargo, muchos atletas entrenan muy duro sin dar tiempo a
Su cuerpo para recuperarse, lo que puede llevarles a sobrepasarse, agotarse o rendir poco
(Mackinnon y Hooper (1991) citado por Cochrane, 2004, p. 26).

La sensacién de fatiga expresa una disminucion aguda del rendimiento, que incluye
tanto un incremento en la percepcion del esfuerzo necesario para realizar un entrenamiento
de fuerza, como la incapacidad eventual para realizar esa tarea. La fatiga muscular local se
refiere a la disminucion en la capacidad de generar una fuerza determinada y que se

desarrolla gradualmente durante un ejercicio (Fernandez Nafa, 2017, p. 11-12)

Se han realizado varios estudios para encontrar formas de aliviar y tratar los
sintomas del dafo muscular inducido por el ejercicio (véase en Cleak y Eston, 1992a). Una
de estas modalidades de tratamiento, habitual en el tratamiento de las lesiones deportivas
agudas, consiste en la crioterapia (terapia con hielo o frio). Sin embargo, la eficacia de este
tratamiento no esta clara debido a la escasez de investigaciones y a las variaciones en la
modalidad de tratamiento, la frecuencia de aplicacion y la duracién del tratamiento (Eston y
Peters, 2010, p. 232)

Segun Sasia Zayas (2015) la crioterapia es una técnica que utiliza el frio para tratar
diversas condiciones. Al disminuir la temperatura de los tejidos, se produce una serie de
respuestas fisioldgicas que pueden ser beneficiosas.

La transferencia térmica de energia cal6rica es clave en este proceso, ya que
permite que el cuerpo responda de manera diferente dependiendo del objetivo terapéutico
que se busque. Esto hace que la crioterapia sea una herramienta valiosa en la rehabilitacidon
y el tratamiento de lesiones (p. 68).

La terapia de frio se explica bajo sus propiedades fisiolégicas de vasoconstrictor y
disminuyendo los procesos inflamatorios tras una lesién en el tejido, disminuyendo su
metabolismo celular. También se relaciona con una disminucion de la velocidad de
transmisién nerviosa, aumentando el umbral del dolor. La eficacia de la crioterapia ante este

proceso de dafio muscular tras el ejercicio se debe al papel de topico anestésico y evita la
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instauracion descontrolada del edema (Hohenauer et al., 2015; Wilcock et al., 2006, citado
por Esteve, 2022, p. 4).

En la ultima década, la inmersién en agua fria (CWI) se ha convertido en una de las
estrategias mas populares para controlar o prevenir el DOMS. Inmediatamente después del
ejercicio, los atletas se sumergen en bafios de agua que pueden variar desde spas de
temperatura controlada hasta grandes recipientes llenos de agua.

(...) En la practica existen grandes variaciones en los protocolos de CWI empleados,
sobre todo en cuanto a la duracion de la inmersion y la temperatura del agua (Bieuzen et al.,
2013; Bleakley, Glasgow, et al., 2012; Bleakley, McDonough, et al., 2012. citado por
Glasgow et al. 2014, p. 228).

Teniendo en cuenta las variaciones mencionadas, la presente investigacién tuvo
como objetivo general determinar cual de los 2 protocolos de inmersion en agua fria
propuestos como estrategia en la recuperacién de la fatiga muscular es el mas efectivo en
palistas de sexo masculino de la categoria “Master”, los cuales se realizaron durante los

meses de Mayo y Junio del afio 2024.

Como objetivos especificos se propusieron: describir como afectan los diferentes
tiempos de inmersion y temperatura en el resultado de la terapia; definir cual es el término
que mas identifica a la fatiga muscular en los participantes de este estudio segun su
percepcion y determinar si la fatiga muscular post-entrenamiento afecta en la calidad de

vida referido al entrenamiento diario y al ambito laboral

A través de un enfoque mixto con un disefio experimental de corte transversal, con
un alcance descriptivo y una muestra no aleatoria, se logré indagar aspectos relacionados a
la inmersion en agua fria como la recuperacion a las 24 horas de la inmersion, diferencias
entre un protocolo y otro donde se contemplé la opinion personal de cada palista y si las

inmersiones influyeron en su calidad de vida.

El estudio se organiza en 6 (seis) capitulos segun el aspecto a desarrollar:

e En el capitulo |, se introduce al planteamiento del problema junto a las preguntas de

investigacion, la justificacion, los objetivos y la hipotesis.
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e En el capitulo I, se describe el enfoque conceptual y metodoldgico, donde se

establecen los antecedentes de la investigacion.

e En el capitulo lll, se explica la metodologia implementada y todos los aspectos

vinculados a ella.

e En el capitulo IV, se dan a conocer y analizan los resultados obtenidos de la
encuesta realizada a los palistas pertenecientes al Club Nautico Comandante Luis
Piedra Buena de la ciudad de Carmen de Patagones, Buenos Aires.

e En el capitulo V, se encuentra la discusion.

e Por ultimo, en el capitulo VI, se presentan las conclusiones obtenidas de los datos

analizados y se formulan recomendaciones, con lineas futuras de investigacion.
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CAPITULO I: PROBLEMA DE INVESTIGACION

Preguntas de Investigacion:

¢, Cual de los 2 protocolos de inmersién propuestos como estrategia para la

recuperacion de la fatiga muscular en palistas es el mas efectivo?
¢, Como afectan los diferentes tiempos y temperaturas en los palistas?

Justificacion:

El presente trabajo de investigacion consiste en comparar dos protocolos de bafios
de inmersion en agua fria para la recuperacién de la fatiga muscular luego de realizar
entrenamientos de alta intensidad en palistas de sexo masculino de la categoria “Master”
pertenecientes al Club Nautico Comandante Luis Piedra Buena de la ciudad de Carmen de
Patagones, Buenos Aires, durante los meses de Mayo y Junio del afio 2024, y a partir de

ello, determinar cual de los dos protocolos propuestos es el mas efectivo.

En la practica deportiva, tanto recreacional como profesional, la fatiga muscular es
uno de los principales factores de riesgo de las lesiones musculares constituyéndose en un
problema evidente que generalmente aparece cuando la carga mecanica a la cual se
somete un musculo o grupo muscular es superior a la resistencia de este 0 no es entrenado
para soportar dicha carga. La principal herramienta de las ciencias aplicadas al deporte es
la prevencion de lesiones mediante la implementacion de medidas cuyo objetivo sea
preparar al musculo para las cargas requeridas de acuerdo a la modalidad deportiva,

evitando asi que éstas se produzcan.

De acuerdo con lo anterior uno de los componentes mas importantes en el
rendimiento deportivo es la disminucion de la fatiga (FAT) y recuperacion muscular post
esfuerzo (RECP) para lo cual la crioterapia es considerada como uno de los medios fisicos
que disminuye el dolor y la inflamacion en las lesiones musculoesqueléticas, cuyo efecto
sobre la FAT se atribuye predominantemente a su efecto vasoconstrictor, reduciendo las
reacciones inflamatorias a través de una disminucion del metabolismo celular. (Vallejo
Castillo, 2019, p. 1).

10
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La crioterapia en el ambito deportivo es muy utilizada con diversas finalidades y con
resultados cualitativos positivos. Existen efectos en la disminucién del dolor, metabolismo,
edema, inflamacién, espasmo muscular y facilita el proceso de recuperacion tras una lesion,
permitiendo una pronta vuelta a la actividad deportiva. Existen controversias en los
diferentes métodos, técnicas, y frecuencias de aplicacion. Para tener una evidencia
cientifica sobre la eficacia de la crioterapia se precisaria realizar mas ensayos clinicos
randomizados. (Apolo Arenas MD et al., 2005, p. 17).

Teniendo en cuenta que en la Comarca Viedma-Carmen de Patagones hay escasa
informacién sobre métodos, técnicas y frecuencias-temperaturas de aplicacion de
inmersiones en palistas, en cuanto a la relevancia académica se pretende incentivar a
futuros colegas a realizar trabajos de campo de éste tipo para investigar otras formas y
tiempos de aplicacion ya que no se han llevado a cabo estudios de este tipo en la carrera de

Lic. en Kinesiologia y Fisiatria en la Universidad Nacional de Rio Negro.

Por otro lado, en cuanto a la relevancia social, el canotaje es un deporte de suma
importancia a nivel local ya que numerosos palistas de “La Comarca” nos representan tanto
a nivel Nacional como Internacional.

Asimismo, contamos con la presencia del Rio Negro y su respectiva Regata anual
en dénde su ultima etapa culmina en la ciudad de Viedma. Teniendo en cuenta que esta
competencia cuenta con 7 etapas, un solo dia libre y poco tiempo de descanso entre las
mismas, éste método es ideal para acelerar los procesos de recuperacion.

Por ultimo, esta actividad deportiva crece afo a afno y la inmersién en agua fria

como tratamiento para la fatiga muscular no es un método dificil de implementar.

Objetivos

Objetivo General

e Determinar cual de los 2 protocolos de inmersién en agua fria propuestos como

estrategia en la recuperacion de la fatiga muscular en palistas es el mas efectivo.

11



Trabajo Final de Grado
M. Lic. en Kinesiologia y Fisiatria
RIO NEGRO

UNIVERSIDAD
NACIONAL

Obijetivos Especificos

e Describir como afectan los diferentes tiempos de inmersion y temperatura en el
resultado de la terapia.

e Definir cual es el término que mas identifica a la fatiga muscular en los participantes

de este estudio segun su percepcion.

e Determinar si la fatiga muscular post-entrenamiento afecta en la calidad de vida
referido al entrenamiento diario y al ambito laboral.

Hipotesis

El protocolo que posee una duracion de 8 minutos y a una temperatura entre 13° -

14°C sera el mas elegido entre los palistas en cuanto a la mejora de la recuperacion de la
fatiga muscular.

12
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CAPITULO Il: ENFOQUE METODOLOGICO

Antecedentes de la investigacion

La inmersion en agua fria (CWI) es un método muy popular para reducir la rigidez
muscular posterior al ejercicio, eliminar la fatiga, disminuir el dafio muscular inducido por el
ejercicio (EIMD) y recuperar el rendimiento deportivo (Xiao et al, 2023, p. 1).

Coincidiendo con lo dicho, Apolo Arenas MD et al. (2005) anade que existen
controversias sobre las técnicas, métodos y frecuencias de aplicacién por lo que se

deberian realizar mas investigaciones randomizadas (p. 17)

En los ultimos anos, ha aumentado el nimero de estudios centrados en la CWI y se
han realizado importantes revisiones sistematicas para comparar los efectos de la CWIl y
otras estrategias de recuperacion del dolor. Sin embargo, estas revisiones sistematicas, se
centraron en analizar los efectos de las CWI sobre el dolor muscular, independientemente
de su estrategia de aplicacion. Por lo tanto, aun no se ha investigado la relacion
dosis-respuesta, destinada a encontrar la mejor dosificacion, incluyendo el andlisis de la
temperatura y la duracién de la inmersién (Leeder et al. 2012 y Bleakley et al. 2012 citado
por Machado et al. 2016)

(...) Una revisién sistematica que incluya la relacion dosis-respuesta aclarara el
método mas eficaz de aplicacion de la CWI para el dolor muscular post ejercicio. (Machado
et al. 2016, p. 504)

Versey (2013) expresa que numerosos articulos reportan que las inmersiones a 10° -
15°C durante 5 - 15 minutos parecen ser las mas eficaces para acelerar la recuperacion del
rendimiento (p. 1101).

Asimismo, Machado et al. (2016) realizaron una revisién sistematica en donde el
objetivo fue determinar la eficacia de la inmersion en agua fria en el control del dolor
muscular en comparacioén con la recuperacién pasiva y también identificar qué temperatura
del agua y qué tiempo de inmersion proporcionan los mejores resultados, la cual incluyo
nueve estudios comparando diferentes deportes como futbol y ciclismo, en donde los
resultados arrojaron que la inmersion en agua fria tiene un efecto mas positivo que la
recuperacion pasiva. Luego determinaron que la implementacién entre los 11°y 15°C de

temperatura y tiempos entre 11 y 15 minutos obtuvieron los mejores resultados (p. 503).

13
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Sin embargo, Glasgow et al. (2014) compararon la eficacia de cuatro protocolos
diferentes de inmersion en agua y una intervencién pasiva de control de tratamiento del
DOMS (dolor muscular de aparicion tardia) en 50 participantes (32 hombres y 18 mujeres
entre 18 y 35 afos) sanos con DOMS inducido en isquiotibiales realizando ejercicios de

contracciones excéntricas en laboratorio aleatorizado. Los protocolos fueron:

- 1 min de inmersién en agua a 38°C seguido de 1 min de CWI a 10°C (repetido 3
veces)

- 1 min de CWI en 10°C seguido de 1 min sin inmersion (repetido 3 veces)

- 10 min CWl en 10°C

- 10 min CWlen 6°C

- Grupo control: reposo sentado sin inmersion

Los participantes asistieron cinco dias consecutivos [Inicio (0 hs), 24hs, 48hs, 72hs,
96hs], durante los cuales se aplicé la intervencion los tres primeros dias. El primer
tratamiento se inicidé en los 5 minutos siguientes a la finalizacion de la induccion del DOMS.
Cada inmersion en agua se realiz6 utilizando un spa de crioterapia CET (CET, Dromore,
Reino Unido). Se sumergio a los participantes de pie hasta la altura de la cintura y, entre
otras variables, se evalud el dolor muscular y dolor al estiramiento.

El resultado de ésta investigacion mostré que el protocolo de 10 minutos a 6°C se

asocioé con los niveles mas bajos de dolor muscular y dolor al estiramiento (p. 228)

Por otro lado, Klich et al. (2017) sometieron a 12 ciclistas de élite a un bafio de
inmersién en ambas piernas hasta la altura de las crestas iliacas, por 5 minutos a 5°C
después de 20 minutos de calentamiento y 3 sprints maximos. En resumen, el estudio
informd que éste protocolo ha tenido un efecto beneficioso para minimizar el dolor muscular

una hora después del entrenamiento, obteniendo de esta forma efectos inmediatos (p. 2)

En cuanto a las variables de tiempo y temperatura, Stephens et al. (2016) manifiesta
que las duraciones de 10 a 20 minutos son recomendadas para lograr una recuperaciéon
6ptima, esto se debe a que éste intervalo de tiempo suele ser suficiente para inducir un
cambio notable en la temperatura del tejido y obtener efectos deseados de la CWI. Sin
embargo, es crucial considerar la temperatura del agua, ya que las temperaturas mas frias
incrementan el estrés o shock térmico, y por ende, el enfriamiento del tejido a un ritmo mas

rapido (p. 14).

14
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Ahora bien, de acuerdo a la relevancia de los articulos seleccionados, uno de los
mas recientes es el de Pinheiro et al. (2024), donde sefiala que a pesar de que se han
realizado revisiones sistematicas y metanalisis como Machado et al. (2016) para aclarar las
variables mencionadas, la literatura ha mostrado resultados contradictorios.

Factores como el protocolo utilizado para inducir dafio muscular, protocolo de CWly
la variabilidad en el estado de entrenamiento de los deportistas podrian explicar estas

discrepancias y limitar la aplicabilidad practica de CWI en el contexto deportivo.

Se recomienda que los deportistas realicen las técnicas de inmersion en agua lo
antes posible después del ejercicio para obtener los mayores beneficios de recuperacion.
Cualquier efecto de recuperacion puede reducirse cuando la inmersién en agua se realiza

unas horas después del ejercicio o al dia siguiente (Versey, 2013, p. 1128).

Marco Teorico

Antes de continuar con el desarrollo de este trabajo, es necesario definir
determinados conceptos con el fin de unificar criterios y mejorar la interpretacion e
interaccion entre el investigador y el lector. Entre ellos se encuentran: canotaje, fatiga

muscular, crioterapia, percepcion y calidad de vida.

Canotaje

Definicidn:

El canotaje de maratén tiene una larga historia, con carreras famosas como el
Descenso del Sella en Espana, que se celebré por primera vez en 1929, y Devizes a
Westminster en Inglaterra, que comenzé en 1948. No fue hasta la década de 1960 que las
competiciones internacionales comenzaron a desarrollarse, y en 1975 se dieron los
primeros pasos para que el canotaje maratén fuera reconocido por la International Canoe
Federation (ICF). Pasarian otros nueve afios hasta que el congreso de la ICF en Sofia,
Bulgaria, aprobara un comité por separado para el maraton de canoas, incluida la

introduccion de un campeonato mundial.
En el canotaje de maratén los competidores compiten de un punto a otro a través de

posibles combinaciones de rios, lagos, estuarios y mares pasando por obstaculos, teniendo

que transportar el bote si es necesario. Este formato se ha desarrollado para fomentar un
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enfoque mas amigable para los espectadores de la disciplina con cursos creados para
cubrirse en vueltas con varios portes (artificiales o reales).

Hombres y mujeres tienen eventos individuales en C1 y K1, y eventos de dobles en
K2, mientras que también hay una categoria de hombres en C2. El campeonato mundial se
ha celebrado todos los afnos desde 1999, habiendo sido inicialmente un evento bianual

desde la edicion inaugural en Nottingham, Inglaterra, en 1988. (FAC, 2017).

El instrumento de propulsion y estabilizacion es una pala de paletas gemelas que el
atleta sujeta con ambas manos ejecutando una y otra vez el mismo elemento o gesto
técnico, que consiste en alternar los movimientos en el paleo: la secuencia de movimientos
en el lado derecho de la embarcacion seguidos por la secuencia de movimientos en el lado
izquierdo. Juntas las dos secuencias de movimientos constituyen un ciclo de palada. Al ser
ésta una secuencia motriz ciclica, es posible observarla con facilidad en forma repetida para
luego hacer conclusiones sobre como el palista ejecuta los movimientos (Nitsch, et al, 2002;
citado por Espinosa, 2011, p. 40).

Al repetir sistematicamente la ejecucién de los movimientos, en las sesiones de
entrenamiento, el atleta no solamente alcanza la adaptacion en la actividad muscular que
estimula las modificaciones en los sistemas funcionales y morfolégicos de su organismo,
sino que también se producen las mejoras en las capacidades que aumentan el potencial
motor y la técnica de ejecucion de los movimientos (Viru, 2001; citado por Espinosa, 2011,
p. 40).

Fatiga Muscular

Definicién:

La definicién mas extendida de la fatiga es aquella que la describe como un estado
funcional que desencadena una respuesta homeostatica con el objetivo de proteger al
organismo, que es transitoria y reversible, produciendo una necesidad ineludible de
disminuir la intensidad de un esfuerzo o incluso de concluirlo o terminarlo (Gonzalez Rave,
et al., 2014; citado por Vallejo Castillo, 2019, p. 19).

La sensacion de fatiga muscular puede percibirse de diferentes formas y cada atleta
utiliza diferente terminologia para expresar dicha sensacién. Términos como dolor, pesadez,
contractura, cansancio, son frecuentemente utilizados por los deportistas para describir la

sensacion de fatiga muscular (Rojas, 2011, p. 8).
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La fatiga es un fendmeno asociado con disminuciones en el rendimiento fisico y
cognitivo y con un aumento en la aparicion de lesiones. Los atletas competitivos deben
completar programas de entrenamiento exigentes con altas cargas de trabajo para provocar
las adaptaciones fisiolégicas y musculoesqueléticas, ademas de la adquisiciéon de
habilidades necesarias para el rendimiento. Las cargas de trabajo elevadas, especialmente
los aumentos rapidos y repentinos de las cargas de entrenamiento, se asocian con la
aparicion de fatiga. En la actualidad, existe evidencia limitada que dilucida los mecanismos
subyacentes que asocian la fatiga generada por mayores cargas de trabajo y con un
aumento en el riesgo de lesiones. La naturaleza multidimensional y la manifestacion de la
fatiga han dado lugar a diferentes definiciones y dicotomias del término.

(...) Las mediciones adecuadas de la fatiga y la recuperacién de los jugadores
podrian ser el foco de las estrategias de prevencion de lesiones en deportes de alta
exigencia y la optimizacion del proceso de rehabilitacion. Ademas, comprender los niveles
de fatiga de un individuo puede facilitar una carga de trabajo 6ptima (entrenamiento y
partido), la adaptacién al entrenamiento y el rendimiento. (Bestwick-Stevenson, et al., 2022,
p. 1151, 1153)

La fatiga muscular y la recuperacion son elementos constitutivos del proceso de
entrenamiento. Existiendo una proporcionalidad entre la fatiga producida, la recuperacion
necesaria y la mejora del rendimiento previsible. La aparicion de la fatiga es, por tanto,
necesaria en el proceso de entrenamiento, pero debe relacionarse con la debida
recuperacion; la dinamica estimulo - fatiga - recuperacién - mejora del rendimiento, se basa
en la especificidad de las reacciones, lo que nos lleva a poder establecer relaciones de
causa-efecto entre las cargas de entrenamiento y los efectos esperados; por ende, alcanzar
metas y objetivos deportivos propuestos (Gonzalez Rave, Pablos Abella, & Navarro
Valdivielso, 2014; citado por Vallejo Castillo, 2019, p. 16).

Crioterapia

Definicion:

La crioterapia es la aplicacion local o sistémica de frio con fines terapéuticos; ésta es
una de las modalidades fisicas mas usadas en fisioterapia e histéricamente se ha utilizado
principalmente en el tratamiento de lesiones agudas. En la literatura existe abundante
informacion con respecto a los efectos fisioldgicos de la crioterapia, siendo la disminucion

de la temperatura (T) el efecto principal a partir del cual, se generan otros cambios en
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diferentes tejidos y/o sistemas. La disminucién de la T depende de la capacidad de la
modalidad para absorber y transferir calor a los tejidos, del tiempo de aplicacién, el tipo de

modalidad utilizada y la actividad efectuada después del enfriamiento.

Tipos de crioterapia:

Las modalidades de enfriamiento varian en cuanto a sus caracteristicas intrinsecas y
propiedades termodinamicas (tamano, calor especifico, punto de fusion, etc). Entre las mas
usadas estan la inmersion en hielo, la inmersiéon en agua helada. el hielo humedo, el
paquete de agua y alcohol, el paquete de hielo, el paquete de gel, los aparatos de frio y el
masaje con hielo (Sandoval, et al., 2011, p. 120).

La CWI se ha definido como temperaturas del agua inferiores a 15°C, basandose en
la temperatura a la que comienza el dolor por frio; sin embargo, los principales estudios de
investigacion han empleado temperaturas inferiores entre 8° y 10°C, y otros han bajado el
agua a 5°C (Bleakley y Davison, 2010, p. 179).

Fisiologia y Beneficios:

La reduccién de la temperatura del organismo tiene como finalidad el alivio del dolor
y/o la reduccion del edema a través de la generacion de una respuesta tisular,
fundamentada en la transferencia térmica de energia calérica que generara diversas

respuestas fisiolégicas en funcion del objetivo terapéutico buscado.

(...) Producto de esta transferencia térmica, se produce una vasoconstriccion
cutanea mediada por diferentes mecanismos. La activacion directa de los receptores
cutaneos del frio estimula la liberacién de mediadores como Serotonina y Bradicinina que
producen una vasoconstriccion a nivel de la musculatura lisa arteriolar y del esfinter
precapilar, asi como también, producto de la vasoconstriccion se disminuye la produccion y

liberacion de mediadores vasodilatadores como la histamina y prostaglandinas.

(...) Tanto la evidencia neurofisiolégica como clinica, sugiere que su uso reduce el
flujo sanguineo local, la tasa metabdlica de los tejidos y la velocidad de conduccion
nerviosa. Estos efectos tisulares son los responsables de una serie de efectos terapéuticos

atribuidos a la crioterapia como son: disminucion de la reaccion inflamatoria producto del

18



Trabajo Final de Grado
u' Lic. en Kinesiologia y Fisiatria

RIO NEGRO

UNIVERSIDAD
NACIONAL

trauma agudo, disminuye el dolor, retrasa la formacién de edema y reduce la herida hipdxica
secundaria a la noxa.(...) Aunque algunos pacientes prefieren el uso del calor, y tienen cierta

aversion instintiva al frio, los resultados suelen ser potencialmente mejores con este ultimo.

El efecto analgésico de la crioterapia se fundamenta en algunos cambios que se
evidencian a nivel de la electrofisiologia neuromuscular; asociado a la disminucion local de
la temperatura cutanea produciendo un retraso, tanto en la apertura como en el cierre de los
canales de sodio, hay un enlentecimiento de las corrientes de sodio responsables de la
despolarizacion de las fibras nerviosas y/o musculares, lo que se traduce finalmente en una
reduccioén de la velocidad de conduccion nerviosa del axon, el hecho de tener un periodo
refractario mas largo, condiciona ademas una disminucién del potencial de accién, que
sumado a la disminucion de la frecuencia de descarga del nociceptor, explicarian el
aumento del umbral del dolor y el potencial efecto hipoalgésico atribuido a la crioterapia. La
disminucion de la tasa metabdlica también reduce la demanda de oxigeno de los tejidos y
reducen al minimo las posibilidades de una herida hipdxica secundaria de los tejidos debido
a la isquemia. También se ha postulado que la reduccién del flujo sanguineo y la
disminucion del edema disminuiria la compresién mecanica de estructuras vasculonerviosas
sensibles a la presion y de esta forma se produciria un alivio del dolor por causa mecanica
(Gutiérrez Espinoza, et al., 2010, p. 243).

Wilcock et al. (2006) anade que a partir de las lesiones musculares se generan
aumentos de niveles de creatina quinasa en sangre, el cual es un metabolito que se utiliza
como marcador del dafio muscular, y que las inmersiones en agua fria contribuyen a la

disminucion de la misma (p. 758)

Sramek et al. (2000) hallaron reducciones de la frecuencia cardiaca y de la presion
arterial sistolica y diastélica en sujetos durante 1 hora de inmersién en agua a 14°C con la
cabeza fuera (5%, 7% y 8%, respectivamente; P < 0,05). Concluyeron que las respuestas
cardiovasculares se debian principalmente al aumento de la actividad del sistema nervioso
simpatico. Esto se reflejé en el aumento de la produccién de noradrenalina (530%; P =
0,003) y dopamina (250%). Asi pues, la inmersion en agua fria estimula principalmente los
termorreceptores, activando el sistema nervioso simpatico. El consumo de oxigeno y el
metabolismo también se elevan para mantener la temperatura central (Sramek et al., 2000;

citado por Koekemoer, 2010, p. 9).
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Figura 1. Posibles efectos positivos y negativos de las respuestas post-ejercicio a la inmersién.
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Fuente: Cold Water Immersion: Kill or Cure? (Tipton et al., 2017)

Contraindicaciones:

En cuanto a las contraindicaciones de la aplicacion de la crioterapia, Gutiérrez
Espinoza et al. (2010) manifiesta que algunas de ellas son hipersensibilidad e intolerancia al
frio, crioglobulinemia, hemoglobinuria paroxistica, enfermedad y sindrome de Raynaud,
regeneracion de nervios periféricos, areas con compromiso circulatorio o enfermedad

vascular periférica y/o zonas hipoestésicas (p. 244)

Percepcion

Definicién:

Una de las principales disciplinas que se ha encargado del estudio de la percepcion
ha sido la psicologia y, en términos generales, tradicionalmente este campo ha definido a la
percepcién como el proceso cognitivo de la conciencia que consiste en el reconocimiento,
interpretacion y significacion para la elaboracion de juicios en torno a las sensaciones
obtenidas del ambiente fisico y social, en el que intervienen otros procesos psiquicos entre
los que se encuentran el aprendizaje, la memoria y la simbolizacion (Vargas Melgarejo,
2014, p. 48).
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Los sentidos de la piel constituyen el sistema sensorial mas amplio, con alrededor de
2 metros de superficie receptiva. Sus principales funciones se centran en protegernos de
temperaturas extremadamente elevadas o bajas y del daio tisular potencial cuando se
siente dolor; contemplan la percepcion de tacto, dolor, temperatura y los sentidos
cinestésico y vestibular, que le indican al organismo si se esta erguido o inclinado, en donde
se encuentran las partes del cuerpo y en qué relacién entre si.

La percepcién del tacto comprende a su vez algunas modalidades como la presion,
el tacto, la vibracion y el cosquilleo. La sensibilidad térmica comprende frio, calor y

percepcién del dolor (o nocicepcion) (Sanchez Marquez, 2019, p. 26).

Calidad de Vida

Definicién:

La OMS define la calidad de vida como «la percepcién que tienen las personas de
su posicion en la vida en el contexto de la cultura y los sistemas de valores en los que viven
y en relacién con sus objetivos, expectativas, normas y preocupaciones». Se trata de un
concepto amplio que incorpora de forma compleja la salud fisica de las personas, su estado
psicolégico, su nivel de independencia, sus relaciones sociales, sus creencias personales y
sus relaciones con caracteristicas destacadas del entorno (Organizacién Mundial de la
Salud, 2012, p. 1)
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CAPITULO lll: METODOLOGIA DE LA INVESTIGACION

Tipo y Diseno de la Investigacion

El trabajo tiene un enfoque mixto, por un lado con una logica cuantitativa en la que
se midio el dolor muscular y la intensidad del entrenamiento con sus respectivos
cuestionarios validados, y por otro lado, con una légica cualitativa en la que, a través de
preguntas cerradas y abiertas, se pudo comprender la experiencia de cada palista y su

percepcion en cuanto a los diferentes tiempos y temperaturas de los protocolos propuestos.

Asimismo, cuenta con un disefio experimental, ya que se manipulan una o mas
variables independientes (en este caso, tiempo y temperatura), para luego analizar las
consecuencias que la manipulacién tiene sobre ellas.

Cuenta con un corte transversal porque se recolectaron los datos en un momento
unico y tiene un alcance descriptivo ya que se buscé describir aspectos vinculados con la
crioterapia y la fatiga muscular en el deporte.

Por ultimo, con respecto a la muestra, es un muestreo no aleatorio por conveniencia
o accidental, en el cual se seleccionaron participantes que se consideraron mas accesibles

para la investigadora.

Poblaciéon y Muestra
Poblacioén:

Esta limitada a una sola institucion deportiva, el “Club Nautico Comandante Luis
Piedra Buena” perteneciente a la ciudad de Carmen de Patagones, provincia de Buenos
Aires.

Muestra:

De acuerdo con los criterios establecidos de inclusion y exclusion, la muestra quedo

conformada por 14 hombres que realizan canotaje.
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Como criterios de inclusién para la seleccién de la muestra, se tuvieron en cuenta:

e Que sean personas de sexo masculino y de la categoria “Master”

e Ser integrantes del Club Nautico Comandante Luis Piedra Buena

e Asistir a los dias de inmersién solicitados por la investigadora

e Palistas cooperadores que estén exentos de enfermedades o trastornos que le

impidan realizar la salida a campo requerida.

Se excluyeron para la seleccion de la muestra:

e Aquellos palistas que no sean de sexo masculino y de la categoria “Master”

e Agquellos que no sean integrantes del Club Nautico Comandante Luis Piedra Buena
e Aquellos que no pudieron asistir a todas las inmersiones solicitadas

e Aquellos que posean alguna enfermedad o trastorno que le impida realizar la salida

a campo.

Técnica de Recoleccion de Datos

Para dar respuesta a los objetivos planteados en este trabajo, los cuestionarios y
preguntas fueron seleccionadas con el fin de obtener datos como por ejemplo el nivel de
fatiga que perciben los palistas luego de los entrenamientos, si esa fatiga afecta en su
calidad de vida y si las inmersiones les fue de utilidad en cuanto a esta variante, entre otras.

La técnica de recoleccion de datos se basoé en dos cuestionarios:

> Escala Visual Analoga (EVA) que mide el dolor muscular en una escala del 1 al 10
siendo:
- De0Oa3dolorleve
- De 4 a7 dolor moderado

- De 8 a 10 dolor severo)

> Escala de BORG que mide la percepcion del esfuerzo/intensidad del entrenamiento
en una escala del 1 al 20, siendo:
- De 1 a6 intensidad nula

- De 7 a 8 intensidad muy, muy ligera
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- De 9 a 12 intensidad bastante ligera

- De 13 a 14 intensidad algo pesada

- De 15 a 16 intensidad pesada

- De 17 a 18 intensidad muy pesada

- De 19 a 20 intensidad muy, muy pesada

Y por ultimo se confecciond un cuestionario de elaboracion propia para recolectar

datos subjetivos del palista. (Todos los cuestionarios y escalas se encuentran disponibles en

el Anexo).

A continuacion, se puede observar el cronograma confeccionado, el cual cuenta con

un total de 3 entrenamientos por semana y el protocolo correspondiente, seguido de 1 dia

de descanso sin estimulo para que los participantes puedan percibir los resultados de las

inmersiones a las 24 horas. Entre protocolos, hubo una semana de entrenamiento pero sin

inmersiones.
Figura N° 2. Cronograma de entrenamiento inducido.
Lunes 27 Martes 28 Miércoles 29 Jueves 30 Viernes 31 Sabado 1
Semana 1 Descanso sin Entreno + Descanso sin Entreno + Descanso sin Entreno +
remoy sin Inmersion de 2 remoy sin Inmersion de 2 remoy sin Inmersion de 2
gimnasio minutos a 8° - gimnasio minutos a 8° - gimnasio minutos a 8° -
9°C 9°C 9°C
Trabajo de Trabajo de Trabajo de
Resistencia - Potencia Resistencia
fuerza Aerdbica Aerdbica
especifica
Semana 2 SEMANA NORMAL DE ENTRENAMIENTO SIN INMERSION
Lunes 10 Martes 11 Miércoles 12 Jueves 13 Viernes 14 Sabado 15
Semana 3 Entreno + Descanso sin Entreno + Descanso sin Entreno + Descanso sin
Inmersion de remoy sin Inmersion de remoy sin Inmersion de remoy sin
8 minutos a gimnasio 8 minutos a gimnasio 8 minutos a gimnasio
13°-14°C 13°-14°C 13°-14°C
Trabajo de Trabajo de Trabajo de
Resistencia - Potencia Resistencia
fuerza Aerodbica Aerdbica
especifica
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La salida a campo de la presente investigacion se llevé a cabo a fines del mes de
Mayo y a principios del mes de Junio del afio 2024, la misma consistié en realizar un primer
protocolo de 2 minutos de inmersion dentro del rio inmediatamente después de finalizar el
entrenamiento, ya que la temperatura en esos meses (8°- 9° C) se acercaba a lo propuesto
en el Proyecto Final de Carrera.

Luego, el segundo protocolo se basé en un tiempo de 8 minutos de inmersion pero a
una temperatura mas calida de 13° - 14° C, que se realiz6 en piletas de inmersion
evidenciadas en el Anexo.

Es importante resaltar que para realizar este protocolo, los botes integrados por 2
palistas llegaban cada 10 minutos al lugar de la inmersién para poder llevar a cabo la misma

apenas terminaba el entrenamiento.

Cabe mencionar que ambas inmersiones fueron de cuerpo entero hasta la altura de

los hombros inclusive y que se utilizé un termémetro digital para medir la temperatura.

Para la recoleccién de datos se utilizé la plataforma Google Forms para elaborar las
encuestas debido a su facilidad de uso. Luego, se armé un grupo via Whatsapp con los

participantes, en el cual se les envi6 todos los cuestionarios correspondientes.

Asimismo, se les explico los beneficios y posibles efectos de las inmersiones, por lo
cual se confeccion6 un consentimiento informado que fue firmado por los mismos
constatando que estan aptos para realizar la salida a campo. Dicho documento se

encuentra en el Anexo.
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CAPITULO IV: ANALISIS Y PRESENTACION DE RESULTADOS

En el presente capitulo, se detallan los resultados obtenidos de la encuesta
realizada, de los cuales surgen las respuestas a los objetivos planteados en el trabajo.

A partir del cuestionario de elaboracion propia se determind que los hombres
encuestados tienen una edad actual entre 37 y 54 afios.

Al finalizar cada protocolo, se realizaron las mismas 3 preguntas que se reflejan en
los Graficos 1,2y 3.
En el grafico N°1 se detallan los resultados obtenidos a partir de la Escala EVA, en

donde la pregunta fue la siguiente:

“Luego de los 3 entrenamientos realizados ésta semana, en una escala del 1 al

10 (siendo 1 bajo y 10 alto), el nivel de dolor muscular que presenté en general fue
de:”

Podemos observar que el dolor moderado fue el predominante con un 57.1% tanto
en la primera y segunda semana, y el dolor leve y severo fueron variando transcurridos los

entrenamientos.

Grafico N°1. Escala Visual Analoga (EVA)

1er Protocolo - 2 minutos a 8° -9°

2do Protocolo - 8 minutos a 13° - 14°

0-3
DOLOR SEVERO DOLOR LEVE
1
4-7
7.1% DOLOR MODERADO
8-10
DOLOR SEVERO
35.7%
57.1% 35.7% D°'-°§ LEVE 57.1%
DOLOR MODERADO
DOLOR MODERADO Py
8 7.1%

1

DOLOR SEVERO
5

DOLOR LEVE

26




e

RIO NEGRO
UNIVERSIDAD

Trabajo Final de Grado
Lic. en Kinesiologia y Fisiatria

NACIONAL

En el grafico N°2, surgen las respuestas a la Escala de BORG, donde se les

pregunté a los palistas:

“Luego de los 3 entrenamientos realizados ésta semana, en una escala del 1 al

20 (siendo 1 bajo y 20 alto), la intensidad del entrenamiento fue de:“

Si bien hubo diversidad en las respuestas, el rango de la intensidad del

entrenamiento se mantuvo entre una puntuacién de 13-14 (algo pesado) y 19-20 (muy, muy

pesado).

Grafico N°2. Escala de BORG

1er Protocolo - 2 minutos a 8° - 9°

2do Protocolo - 8 minutos a 13° - 14°

1-6

MUY PESADO NULO

MUY, MUY PESADO
NULO 3

1

7-8
MUY, MUY LIGERO
MUY, MUY LIGERO

1 7.1%
7.1%

ALGO PESADO
3

PESADO
5

MUY, MUY PESADO
2

MUY PESADO
4

PESADO
2

MUY, MUY LIGERO
1

BASTANTE LIGERO

ALGO PESADO 3

2

En el grafico N°3 se evidencia con un 100% en los 2 protocolos la respuesta al

interrogante:

“ Pasado un tiempo de 24 horas luego del bafho de inmersién (haciendo un

analisis en general de los dias de descanso), ¢ sintié mejoria en cuanto a la

recuperacion de la fatiga muscular? “
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Podemos observar que independientemente del grado del dolor muscular y la
intensidad del entrenamiento que cada palista percibié, ambos protocolos demostraron ser

completamente efectivos en la recuperacion de la fatiga muscular.

Grafico N°3. Recuperacion de la fatiga muscular post inmersion 24hs.

2do Protocolo - 8 minutos a 13° - 14°

1er Protocolo - 2 minutos a 8° - 9°

Una vez finalizada la salida a campo, se les solicitd a los participantes que
completen un segundo y ultimo cuestionario realizado a criterio de la investigadora para

recolectar datos subjetivos en cuanto a la experiencia.

En el grafico N°4 se les consulté cual es el término que mejor identifica a la fatiga

muscular, brindando la posibilidad de agregar otra respuesta en el caso de que ninguna
opcidén coincida con las que ellos consideran.

Se puede apreciar que el “cansancio” fue la opcion mas elegida con el 64.3%,
seguido de “debilidad” con un 14.3%. Las opciones afadidas por los palistas fueron

‘molestia” y “dolor - cansancio”.
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Grafico N°4. Término que mejor identifica a la fatiga muscular segun cada participante.

Dolor - Cansancio

1
Molestia

PESADEZ

Debilidad
2

Cansancio
9

Luego, para responder al objetivo especifico “describir como afectan los diferentes
tiempos de inmersion y temperatura en el resultado de la terapia”, mediante una pregunta
abierta se les consulté a los palistas que describan brevemente codmo afectaron (tanto
positiva como negativamente) los 2 protocolos realizados. Por ejemplo: qué
diferencias sintié entre uno y otro, su sensacién/percepcion en cuanto a las

temperaturas y tiempos, de qué manera repercutieron en su cuerpo, etc.

Algunos de los palistas describieron:

1. “En el primer protocolo (2 minutos a 8°- 9°C) sentia como que el frio del agua
quemaba los primeros 30 o 40 segundos, después te acostumbras pero no para
estar mas de 2 minutos. En cuanto a la recuperacion muscular me tensionaba
mucho el frio y no note grandes cambios respecto del recupero. En el segundo
protocolo (8 minutos a 13°- 14°C) lo senti mas amable con el cuerpo y no me
tensionaba tanto, creo que ayudé a que me relajara y para mi la recuperacion fue

mas rapida”.
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2. “En la inmersién durante 2 minutos a 8 °C, el 1er minuto se sinti6 mucho el agua fria
al punto de ser "inaguantable” luego el 2do minuto es tolerable el frio. Esta inmersion
me resulté muy buena en cuanto a la rapida recuperacion de la fatiga y cansancio
muscular al punto de quedar como nuevo rapidamente para el proximo
entrenamiento. La segunda inmersion no me resulté tan efectiva ya que tuve cierta
fatiga y cansancio muscular (no tanto como si no hubiese realizado la inmersion).
También hay factores que influyeron en mi caso como la mala alimentacion ya que

salia del trabajo directo a entrenar, esto para ambas inmersiones”.

3. “Con el primer protocolo senti que se me relajaron mas los musculos, me agarraba
un poco de dolor de cabeza y se me pasaba, me costé aguantar mas el frio. En el
primer protocolo sentia que me cortaban la piel, al otro dia sentia muyyy relajado el

cuerpo”.

4. “Me gustaron ambos protocolos, senti buenas sensaciones en ambos pero aunque
era temperatura mas alta me costé mas aguantar los 8min, mas sensaciones de frio.
En el protocolo corto, senti un poco de dolor en los dedos de los pies pero en ambos
todo soportable. Las sensaciones fueron muy buenas en ambos protocolos,
sintiendo como subia la temperatura corporal inmediatamente terminada la

inmersion y una relajacion posterior”,

Con respecto a las diferentes opiniones en cuanto a la salida de campo, cabe
recordar la importancia que tienen las percepciones del frio de cada individuo en cada caso

especifico.

Como podemos observar, el primer testimonio relata que el primer protocolo le
tensionaba mucho los musculos a tal punto de no poder relajarse, caso contrario al segundo
testimonio que confirma la rapida recuperacién para el siguiente entrenamiento.

La mayoria de los palistas describieron una sensacion intensa de frio al principio,
describiéndolo como doloroso o incomodo, que se volvia mas tolerable después del primer

minuto.
Luego, con el pasar de las inmersiones, algunos de los palistas fueron notando la

adaptacion de su cuerpo con respecto a la temperatura del agua, aunque uno de ellos

percibid lo contrario, ellos describieron:
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“En las dltimas inmersiones de cada protocolo, note que el cuerpo se habia
acostumbrado y podia seguir mas tiempo del propuesto bajo el agua. En el sequndo

protocolo sobre todo me senti muy relajado después del primer minuto”.

“Mas tolerancia al frio transitando el protocolo. En los 2 minutos se sinti6 mas la
recuperacion que los 8. Luego habiendo terminado el protocolo lo hice por mi cuenta
al protocolo de 2 minutos y senti menos frio que los 2 minutos del inicio y mas

recuperacion”.
“Se acorto el tiempo de dolor post entrenamiento, practicamente instantaneo. Me
duré muchisimo mas tiempo el destemple del cuerpo, inclusive post ducha de agua

caliente”.

Por ultimo, la gran mayoria experimenté mejoria tanto en la relajacion ya

mencionada anteriormente, como a la hora del suefio. Cabe resaltar que si bien los

protocolos fueron muy distintos uno del otro y cada palista tuvo su “favorito”, ambos fueron

de gran ayuda en este punto en particular. Asimismo, comentaron:

10.

11.

“En el primer protocolo senti el relajo antes de dormir, dormi excelente, en el
segundo protocolo fue inmediatamente después de la inmersion... también, dormi de

maravillas’.

“Primer protocolo mas agresivo, menos tiempo, se sinti6 muy bien. Segundo
protocolo se sintié bien y es mas llevadero por la temperatura del agua. Me gustaron
los dos por ser la primera vez que experimento algo asi, pero si tengo que elegir, me

quedo con el primero”,

“En los dos protocolos senti mejoria en relacion a la recuperacion muscular pero
mucho mas rapido en el primero, mas fria el agua menos tiempo de exposicion me
iba del club barbaro!!!”.

“Personalmente senti mejor recuperacion con el protocolo de 2 minutos a 8°, mucha
relajacion muscular ese mismo dia, pero a las 24hs totalmente recuperado del

esfuerzo fisico”.
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Luego se les consulté:

“Segun los entrenamientos del dia a dia (antes de ser participe de ésta
investigacion), ¢ su calidad de vida se vio afectada en algiin momento por la fatiga
muscular post-entrenamiento?

(Por ejemplo: faltar al siguiente entrenamiento o tener dificultad para realizarlo,

faltar al trabajo, no poder realizar alguna actividad de la vida diaria, etc.)”

Como se aprecia en el grafico N°5, 5 personas contestaron que no con un 35.7% y
la mayoria voto en afirmativo con un 64.3%.

Grafico N°5. Calidad de vida afectada por la fatiga muscular post-entrenamiento

En el grafico N°6, se representan las respuestas obtenidas a la pregunta acerca de
si los palistas creen que hubo un cambio positivo en su calidad de vida gracias a los

banos de inmersion realizados.

Como podemos observar, 13 palistas contestaron que si hubo un cambio positivo en
su calidad de vida a partir del uso de los bafios de inmersion, y solo 1 contestd con un voto
negativo.

Ahora bien, si volvemos al grafico N°5, encontramos que a 5 palistas no se les vié
afectada su calidad de vida en cuanto a la fatiga muscular, pero en el grafico N°6 todos los
participantes excepto uno, afirman que si hubo un cambio positivo en su calidad de vida a

partir de la realizacién de las inmersiones.
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Grafico N°6. Cambio positivo en la calidad de vida a partir del uso de los bafnos de inmersion

La dltima pregunta del cuestionario evidenciado en el grafico N°7, responde al
objetivo general, que fue: “Haciendo un analisis de los 2 protocolos realizados, ¢Cual le

fue mas efectivo para la recuperacion de la fatiga muscular?

Grafico N° 7. Protocolo mas efectivo para la recuperacién de la fatiga muscular segun la
percepcion de los palistas.

8 MINUTOS A 13°-14°
4

2 MINUTOS A 8° - 9°
10
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CAPITULO V: DISCUSION

De acuerdo a los resultados estadisticos obtenidos en este estudio, el 71.4% de los
palistas encuestados indicaron que el protocolo de 2 minutos a una temperatura de 8° - 9°C

fue el mas efectivo en cuanto a la recuperacién de la fatiga muscular post-entrenamiento.

A diferencia de autores como Versey (2013) y Machado et al. (2016) que realizaron
revisiones sistematicas en donde obtuvieron como respuesta que los protocolos de tiempos
largos y temperaturas altas eran los mas eficaces para la recuperacion, esta investigacion
arrojé resultados positivos en tiempos cortos y temperaturas bajas. Esto puede deberse a
diversos factores como por ejemplo el tipo de deporte, tipo de entrenamiento e intensidad.
También variables como la poblacién estudiada, el indice de masa corporal, ingesta de

suplementos deportivos, entre otros.

Climent Haro (2016) realizé una revision sistematica donde encontré que el 28% de
los estudios encontrados hablan de que no existe diferencias significativas entre grupos
usando un método u otro de inmersiones en agua fria, pero el 72% restante llega a una
conclusion que tanto en ejercicios de fuerza o potencia muscular, el método de inmersion es
significativamente mejor a otro (p. 8). Bravo Cézar (2024) adhiere que su revision presenta
ciertas limitaciones como la heterogeneidad de los protocolos de la fatiga utilizados en los
estudios encontrados, ya que la fatiga inducida por el ejercicio presenta diferentes estimulos
al tratarse de diversos ejercicios como trabajos de fuerza, resistencia, pliometria y deportes
varios como rugby y futbol (p. 26).

Por otro lado, Climent Haro (2016) también resalta que el 60% de los articulos
investigados no utilizan suplementacion nutricional, mientras que el 40% restante que si
realiza ésta ingesta obtuvo diferencias significativas con el método de inmersién, por lo
tanto, la utilizacion de suplementos tiene una relevancia en la facilitacion de la recuperacion

del deportista, por ende, influye en el resultado de las inmersiones (p. 11)

A pesar de las diferencias entre un protocolo y el otro investigados en este estudio,
se pudo demostrar que independientemente del esfuerzo fisico percibido evaluado con la
Escala de BORG y el dolor muscular evaluado con la Escala Visual Analoga, ambos
protocolos arrojaron una valoracion del 100% en cuanto a la recuperacion de la fatiga

muscular a las 24 horas del ejercicio realizado, donde coincide con la revision llevada a
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cabo por Bravo Cozar (2024) donde indica que el maximo beneficio de las inmersiones en
agua fria se obtienen a las 24 horas post-protocolo para la fatiga muscular y que podria
interpretarse como una estrategia beneficiosa y efectiva en esfuerzos fisicos como

competencias donde hay poco tiempo de recuperacion entre partidos o eventos.

Por otro lado, debemos tener en cuenta que en esta investigacion se utilizé una
variable subjetiva como lo es la percepcion de la fatiga muscular donde si bien autores
como Brophy-Williams et al. (2011), Fonseca et al. (2016) y Alonso Ramos et al. (2022) lo
han puesto a prueba, no termina siendo un parametro muy confiable.

Existen estudios como McArdle et al. (1984), Ascensao et al. (2010) y Xiao et al.
(2023)

donde han analizado niveles de grasa corporal, lactato deshidrogenasa, mioglobina,
creatina kinasa, VO2, proteina C reactiva, entre otros, en dénde se pueden encontrar
resultados mucho mas especificos mediante muestras de laboratorio, antropometrias y otro

tipo de mediciones que requieren de un soporte econdmico.

Stephens et al. (2017) detallan en su articulo cémo la grasa corporal influye en la
eficacia de la CWI. La misma actia como aislante térmico, por lo tanto, las personas con
mayor porcentaje de grasa subcutanea experimentaran una disminucién mas lenta de la
temperatura a comparacién de aquellos con menor proporcion durante la inmersion.

También explican que existe una variabilidad en la grasa corporal entre deportistas,
incluso dentro del mismo deporte y equipo (p. 16)

Esto resalta, quizas, la necesidad de personalizar los protocolos de CWI para la
adaptacion a las caracteristicas individuales de cada atleta, ya que en el presente estudio
podemos ver que los distintos palistas dieron testimonios sobre la percepcion en cada
protocolo, como la capacidad de soportar el frio o como repercutio la temperatura en sus
cuerpos.

La edad también es un factor importante segun Stephens et al. (2017) ya que los
jovenes y las personas de edad avanzada tienden a tener menos grasa subcutanea en
comparacion con los adultos, lo que puede afectar la termorregulacion y la respuesta de la

CWI. El sexo y el origen étnico son otros puntos considerables (p. 18)
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Por otro lado, debemos tomar en consideracion que si bien en este estudio se
abordé la recuperacioén de la fatiga muscular, no tenemos que olvidarnos del objetivo por el
cual estamos realizando una inmersion en agua fria, ya que el principal hallazgo en la
revision de Mathey (2022) fue que la CWI obtuvo resultados negativos en cuanto al ejercicio
sobre la hipertrofia muscular, ya que légicamente al haber inflamacién o microroturas en el
tejido muscular luego de este tipo de entrenamiento, el objetivo de la CWI va a ser el de la
desinflamacion, por ende, se sugiere evitar las inmersiones posteriores a este tipo de

ejercicio si nuestro objetivo es la ganancia de fuerza muscular.

Si bien la hipotesis planteada se fundamenté a base de la bibliografia encontrada
donde la mayoria de ella indica que en tiempos largos y temperaturas célidas se obtienen
los mayores beneficios, indagando por diferentes sitios de internet se pudo encontrar
imagenes y videos actuales donde diferentes deportistas utilizan las inmersiones en
bafieras con suma cantidad de hielo en ellas o incluso llevadas a cabo en espacios abiertos
como en lagos congelados, lo que llamé la atencion de si verdaderamente se usan las

temperaturas y tiempos recomendados por los autores ya mencionados.

A causa de esto, se planted confeccionar un protocolo en base a las revisiones
bibliograficas de Versey (2013) y Machado et al. (2016) que fueron los autores mas
nombrados en diversos articulos y otro protocolo en base a lo encontrado en diferentes
fuentes de internet como se muestran en la Figura 3, donde en la primer imagen se
encuentra Agustin Vernice, palista olimpico de la seleccidén argentina de canotaje de
velocidad, realizando una inmersién a una temperatura de 7.5°C y en la ultima podemos
observar a Balint Kopasz, palista olimpico de nacionalidad hungara, llevando a cabo una

inmersion en una especie de lago/laguna totalmente congelada.

Por esta razon, se llevé a cabo la elaboracion de la salida a campo, donde ya
mencionamos que el protocolo de 2 minutos a 8° - 9°C fue el mas elegido en cuanto a la
recuperacion de la fatiga muscular, dando como resultado que la hipétesis planteada fue
refutada. Si bien el aumento de la practica y la popularidad de la CWI ha llevado a multiples
estudios y revisiones en este area, no se han encontrado investigaciones en cantidad que

aborden temperaturas bajas y tiempos cortos como en el presente estudio.

Por ultimo, Huttunen et al. (2004) demostraron en su estudio que la natacién en

agua fria tiene una serie de beneficios significativos para la salud mental y fisica al reducir la
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tension, la fatiga y el estado de animo, y por ende, mejorando su calidad de vida gracias a
las bajas temperaturas. Un aspecto interesante es la asociacion de ésta actividad con el
alivio del dolor, ya que el 50% de los nadadores de mediana edad practican este deporte
por razones de salud y mas del 40% de ellos experimentaron un alivio en los dolores (p.
143)

La misma situacién se presenté en este estudio al relacionar la fatiga muscular con
la mejora en la calidad de vida de los palistas involucrados. Cuando se les consultd si su
calidad de vida se vi6 afectada en algun momento por la fatiga muscular, el 64.3% de ellos
contestaron que si y el 35.7% respondieron negativamente.

Luego, cuando se les pregunto si hubo un cambio positivo en su calidad de vida a
partir del uso de los bafos de inmersién de esta investigacion, el 92.9% contesto
positivamente. Coincidiendo con la practica en agua fria de Huttunen et al. (2004), se
presentaron dos casos en particular donde luego de haber terminado la salida a campo,
comentaron que, por un lado, un palista sinti6 como se habia atenuado el dolor producto de
una tendinitis en el codo, y por otro lado, otro participante comenté la disminucién de dolor
en el tobillo producto de repetidas salidas a correr, por lo que podemos corroborar sus

efectos positivos sobre la sintomatologia del dolor de diferentes afecciones.

En otro estudio, Taben et al. (2018) examinaron la influencia de la CWI posterior a
una competicion simulada de artes marciales mixtas en la recuperacion del rendimiento
fisico, donde en la discusion concluyeron que las inmersiones mejoraron el bienestar
percibido a las 24 hs después del ejercicio, asi como también la calidad del suefio, estrés y
fatiga (p. 1).
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Figura 3. Inmersiones a bajas temperaturas

balintkopasz
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CAPITULO VI: CONCLUSION Y RECOMENDACIONES

Este trabajo de investigacion fue realizado con el fin de determinar cual de los 2
protocolos de inmersion en agua fria propuestos como estrategia en la recuperacién de la
fatiga muscular en palistas era el mas efectivo. Para ello se recurrié al planteo de tres
objetivos especificos y la confeccion de cuestionarios para determinar aspectos
relacionados a la inmersion en agua fria como la recuperacion a las 24 horas de la
inmersioén, diferencias entre un protocolo y otro donde se contemplé la opinidn personal de

cada palista y si las inmersiones influyeron en su calidad de vida.

Los resultados obtenidos evidencian que el 71.4% de los palistas indico que el
protocolo de 2 minutos a una temperatura entre 8° - 9°C fue el mas elegido para la
recuperacion de la fatiga muscular. Mencionado esto, se puede concluir que la hipétesis
planteada fue refutada.

Si bien el resultado puede deberse a que temperaturas mas frias penetren en los
tejidos a un ritmo mas rapido y de esta forma se produzca un shock térmico, también
dependera de la percepcion y la tolerancia al frio de cada persona. Esto se evidencia en la
diversidad de respuestas que se obtuvo a partir de la descripcion de cdmo afectaron los

protocolos en cada una de ellas.

Uno de los puntos indiscutidos tratados en esta investigacion, fue la recuperacion de
la fatiga muscular post-entrenamiento mediante una de las opciones mas utilizadas como lo
es la CWI, obteniendo un 100% a las 24 horas de haberla realizado independientemente de
los protocolos propuestos. Segun las sensaciones de los palistas, percibieron mejoras en la

calidad del suefio, relajacion y dolor, beneficiando asi su calidad de vida.

Por otro lado, el deporte, el tipo de esfuerzo e intensidad del mismo y la variabilidad
en la composicién corporal entre atletas son factores que impactan en la eficacia de la CWI
y subrayan la importancia de ajustar los protocolos de inmersion para que se adapten a las
caracteristicas y necesidades u objetivos especificos de cada deportista. Por lo tanto,

podemos concluir que las dosis no son para todos igual.

Cabe sefialar que hay escasas, casi nulas, investigaciones sobre las inmersiones en

agua fria relacionadas al canotaje lo cual fue desfavorable para realizar comparaciones
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dentro del mismo deporte. Lo mismo ocurrié en cuanto a la busqueda de protocolos de
tiempos cortos y temperaturas bajas, los cuales fueron muy limitados a pesar de que estas
dosis son muy utilizadas hoy en dia, llegando a la deduccién que la bibliografia se

encuentra desactualizada y es fundamental que se realicen mas estudios al respecto.

Recomendaciones:

En base a los resultados expuestos y la evidencia existente a nivel nacional e

internacional, se generan las siguientes recomendaciones:

e Tener en cuenta los diferentes factores y variables para poder confeccionar un

protocolo especifico segun las necesidades y objetivos de cada persona.

e Es fundamental hacer participe al deportista de los procesos de recuperacion,
cuando el atleta comprende las estrategias, el por qué y el para qué del uso de las
mismas, permite una retroalimentacién esencial para construir una relacion de

confianza entre el deportista y el kinesidlogo junto al equipo multidisciplinario.

e Desde lo profesional, promover los diversos beneficios de ésta practica, la cual es de
bajo costo econdmico, pero también informar quienes estan aptos de salud para

realizarla y sus posibles efectos o consecuencias.

e Incentivar a los estudiantes de ésta carrera a que investiguen otras dosis de tiempos

y temperaturas o incluso otras formas de hidroterapia como lo son los bafios de
contraste.

e Fomentar la investigacion de estudios sobre las inmersiones en agua fria dentro del

canotaje, en lo posible, con datos de laboratorio certeros.
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ANEXOS

Inmersién en Agua Fria
- Primer Protocolo

B 7 U o ¥

Finalizada la primer semana de inmersién y
teniendo en cuenta cémo se fueron sintiendo en
cuanto a la fatiga muscular de los entrenamientos y
la recuperacion de la misma mediante las
inmersiones a lo largo de estos dias, conteste el
siguiente cuestionario:

Nombre Completo y Edad: *

Texto de respuesta breve

Luego de los 3 entrenamientos
realizados ésta semana, en una escala
del 1 al 10 (siendo 1 bajo y 10 alto), el
nivel de dolor muscular que presenté
en general fue de:
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10

Luego de los 3 entrenamientos
realizados ésta semana, en una escala
del 1 al 20 (siendo 1 bajo y 20 alto), la
intensidad del entrenamiento fue de:
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10
11
12
13
14

15

16
17
18
19

20

Pasado un tiempo de 24 horas luego
del bafio de inmersion (haciendo un
andlisis en general de los dias
miércoles, viernes y domingo de
descanso), ;Sintié mejoria en cuanto a
la recuperacion de la fatiga muscular?

Si

No
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Cuestionario Final

B 7 U & Y

Luego de haber realizado los dos protocolos
correspondientes a esta investigacion, responda las
siguientes preguntas:

Nombre y Apellido *

Texto de respuesta breve

Teniendo en cuenta la fatiga muscular  *

percibida durante éstas semanas...
¢Cual es el término que mejor identifica
a la fatiga muscular para usted?

Dolor
Pesadez
Cansancio
Debilidad

Otra...

Brevemente, describi como afectaron *

(tanto positiva como negativamente)
los 2 protocolos realizados.

(Por ejemplo: qué diferencias sintid
entre uno y otro, sensacién/percepcion
en cuanto a las temperaturas y
tiempos, de que manera repercutieron
en tu cuerpo, etc.)

Texto de respuesta largo
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*

Segun los entrenamientos del dia a dia
(antes de ser participe de ésta
investigacion), ;su calidad de vida se
vio afectada en algun momento por la
fatiga muscular post-entrenamiento?
(Por ejemplo: faltar al siguiente
entrenamiento o tener dificultad para
realizarlo, faltar al trabajo, no poder
realizar alguna actividad de la vida
diaria, etc.)

Si

No

¢.Cree que hubo un cambio positivoen *

su calidad de vida gracias a los bafios
de inmersion realizados?

Si

No

Haciendo un andlisis de los 2 protocolos *
realizados, ;Cual le fue mas efectivo?

O Protocolo de 2 minutos a una
temperatura entre 8 y 9 grados

O Protocolo de 8 minutos a una
temperatura entre 13 y 14 grados

O No me fue de ayuda ninguno / No senti
cambios
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Fisiosaludable

ESCALA ORIGINAL DE BORG

Puntuacion Escala de esfuerzo percibido Equivalencia aproximada en pulsaciones por minuto

6 60-80

7 Muy, muy suave 70-90

8 80-100
9 Muy suave 90-110
10 100-120
11 Bastante suave 110-130
12 120-140
13 Algo duro 130-150
14 140-160

Escala de BORG. Fuente: Dominguez-Paniagua J. Escala de Borg original. Fisiosaludable 2021

a8 ? 10
Mo Dolor - . - B ——
Dolor moderado Dalor severa =

Dolor leve (EVA 1a 4) (EVAS 2 7) (EVA 8 a 10)

Escala EVA. Fuente: Cayao Flores, A. L., & Changa Murga, R. C. (2017). Validaciéon de un
instrumento de valoracién del dolor severo en pacientes escolares postoperados del Servicio
de Ortopedia y Traumatologia del INSN.
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Piletas utilizadas en la segunda inmersiéon de 8 minutos a 13° - 14°C
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Por medio del presente documento, he entendido con claridad la explicacién que me ha
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sus respectivos protocalos. Por lo cual, comprendo los beneficios y complicaciones que
pueden resultar de la aplicacién del mismo.
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