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A partir de la década de los sesenta las biopsias de musculo y estudios bioguimicos han
mejorado la comprensidn de la fisiologia del ejercicio. El avance en la técnica de las
biopsias y el desarrollo de la biologia molecular han permitido mayor entendimiento sobre
la regulacién molecular del metabolismo en las fibras musculares y su adaptacién al
gjercicio. Sin embargo, su utilidad ha sido cuestionada argumentando que el riesgo del
procedimiento podria ser mayor al beneficio obtenido. El objetivo del presente trabajo fue
realizar una revision de la literatura sobre la seguridad vy la eficacia de la biopsia en musculo
esquelético para el estudio del ejercicio. Dicha revisibn evidencia que, realizada
correctamente y por un experto, la biopsia de musculo esquelético es un procedimiento
seguro, de bajo riesgo y es una herramienta efectiva para la investigacion de la fisiologia
del ejercicio.
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ABSTRACT

Beginning in the 60s muscle biopsies along with biochemical studies have improved the
understanding of exercise physiology. The advancement in the fechnique of biopsies and
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the development of molecular bioclogy have allowed greater understanding about the
molecular regulation of metabolism in muscle fibers and their adaptation to exercise.
However, the usefulness of biopsies has been questioned by arguing that the risk of the
procedure could be greater than the benefit. The aim of the present work was to review the
literature on the safety and efficacy of skeletal muscle biopsy for the study of exercise. This
review shows that, performed correctly and by an expert, skeletal muscle biopsy is a safe,
low-risk procedure and is an effective tool for exercise physiology research.

Keywords: biopsies; exercise; ethics; physiology; skeletal muscle.

ODUCCION

En el drea de la investigaciéon bdsica las muestras de muisculo son usadas para examinar
caracteristicas estructurales y funcionales, como propiedades contrdctiles, tipo, tamano y
distribucion de las fibras musculares, capilarizacion, capacidad enzimdatica, andlisis y
presencia de proteinas, andlisis de ADN y mARN, funcién mitocondrial y respuesta
metabdlica. El procedimiento es tolerado, haciendo factible la realizacién de estudios
longitudinales en el mismo sujeto. El manejo y almacenamiento de las muestras debe ser
adecuado; en general, la mayoria de las determinaciones mencionadas se realizan en
tejido congelado; de esta manera, las muestras se conservan durante mucho tiempo. A
continuacién, se profundizard acerca de la trascendencia de las biopsias de musculo
esquelético como una importante herramienta para la descripcion de los efectos del
ejercicio.

Inicialmente las biopsias para el estudio del mUsculo esquelético se realizaban post
mortem o por medio de biopsias abiertas con la necesidad de anestesia general y una
herida amplia, el paciente debia estar hospitalizado al menos un dia. Con este tipo de
biopsias se estudiaban las caracteristicas macroscédpicas y relaciones muisculo-nervio
periférico. Los primeros andlisis macroscdpicos del musculo obtenido a fravés del
procedimiento y una biopsia percutdnea son acreditados al neurdlogo francés Guillaume-
Benjamin-Amand Duchenne (1806-1875), reconocido por describir la distrofia muscular,
entre otfros estudios. Duchenne construyd una aguja que permitia la obtencion de tejido
muscular a través de biopsias percutdneas semiabiertas en sujetos vivos y sin anestesia
(Charriere & Duchenne, 1865).

Enla década de 1960 John Holloszy en la Universidad de Washington y Charles Tipton
en la Universidad de lowa estudiaron el metabolismo muscular y examinaron factores
relacionados con la fatiga; estos investigadores emplearon modelos murinos. En la misma
época, Bergstrom en el Instituto Karolinska (Suecia) reintrodujo el procedimiento de biopsia
con aguja y emergieron fisidlogos del deporte capacitados en bioquimica, como Bengt
Saltin quien colabord con Bergstrdm a finales de 1960 estudiando el efecto de la dieta sobre
la resistencia aerdbica y nutricidn muscular. Saltin combind sus conocimientos sobre el
procedimiento de la biopsia con el talento bioguimico de Gollnick y ambos fueron
responsables de los primeros estudios sobre las caracteristicas y uso de las fibras musculares
humanas durante el ejercicio (Wilmore & Costill, 1999).
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El procedimiento utilizado por Bergstrdm en 1962 es conocido como biopsia por
puncidn y fue modificada con succidn por Evans en 1982 con el objetivo de incrementar la
cantidad de la muestra obtenida (Evans, Phinney, & Young, 1982); actualmente es la mds
utilizada en el drea de investigacion. Implica insertar una aguja dentro del musculo, al
retirarla se obtienen entre 150 y 200 mg de tejido (Shanely et al., 2014; Tarnopolsky, Pearce,
Smith, & Lach, 2011; Viru & Viru, 2003).

Incidencias de efectos adversos asociados a la técnica de Bergstrom modificada por
succion para biopsia muscular

A la luz de los codigos de ética para la investigacidon con humanos se ha discutido la
pertinencia de la realizacién de las biopsias musculares, dichos cédigos mencionan que el
beneficio para la sociedad debe ser mayor que los riesgos minimos para los individuos
(Highstead, Tipton, Creson, Wolfe, & Ferrando, 2005; Neves et al., 2012). En publicaciones
previas se han estudiado numerosas investigaciones en las que se han realizado biopsias
musculares, tanto para diagnosticar una patologia, como para estudios de investigacion
de fisiologia del ejercicio, con el objetivo de conocer los efectos adversos asociados a la
técnica de Bergstrom modificada por succién. En dichas revisiones se han tomado en
cuenta biopsias realizadas en ambos sexos en ninos (< 18 anos) (Derry, Nicolle, Keith-Rokosh,
& Hammond, 2009; Tarnopolsky et al., 2011), en jévenes (> 18 anos) (Derry et al., 2009;
Highstead et al., 2005; Neves et al., 2012; Tarnopolsky et al., 2011) y en adultos mayores (>
60 anos) (Derry et al, 2009; Highstead et al., 2005), en sujetos con alteraciones
neuromusculares (Derry et al., 2009), en voluntarios sanos (Highstead et al., 2005) e incluso
se ha comparado la perfinencia de las biopsias entre sujetos sanos y pacientes con
alteraciones musculares y/o articulares con mutaciones mitocondriales, con diabetes o con
insuficiencia cardiaca crénica (Neves et al., 2012; Tarnopolsky et al., 2011).

Los efectos adversos que se presentaron fueron [efecto (incidencia en %)]: dolor (0.3
- 1.27), hematoma y hemorragia (0.01 — 1.4), infecciones (0 — 0.5), enfumecimiento y dolor
local > 3 dias (0.04) y ataque de pdnico (0.21). Ademds, se reportd que la cicatrizaciéon fue
normal (Highstead et al., 2005) con tasa de éxito de 99.9% respecto al tamano y calidad del
fejido tomado (Tarnopolsky et al., 2011). Las dificultades para obfener la muestra se
debieron generalmente a una marcada obesidad, edema o pérdida de musculo (Derry et
al., 2009). No se reportan fracasos en tomas de muestra debidos al personal, seguramente
porque fueron realizadas por expertos.

Con estas revisiones se concluyd que el procedimiento para realizar la técnica de
Bergstrdm modificada por succidon era bien tolerado, eficiente y se obtuvieron muestras de
gran calidad y buen tamano (150-200 mg) para aplicar diversas técnicas de investigacion,
generando nuevos conocimientos. Es importante puntualizar que los médicos
neuromusculares y neuropatdlogos tradicionalmente optan por no utilizar dicha técnica
debido a que los tamanos de muestra son pequenos e inadecuados para el diagndstico
(Tarnopolsky et al., 2011).

Existen otras técnicas percutdneas: utilizando concétomo o microbiopsia. En el
primer caso se realiza una biopsia semiabierta en la cual se utilizan pinzas tipo aligator o un
concdétomo en lugar de la aguja de Bergstrom (Henriksson, 1979); sin embargo, no se ha
encontrado una clara ventaja de esta Ultima técnica en comparaciéon con las agujas
Bergstrom (Viru & Viru, 2003). Por ofro lado, las biopsias con agujas de microbiopsia para
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muestreo del vasto lateral no requieren una incision en la piel ni la fascia, pero se exirae
menor canfidad de tejido y se ha observado que utilizar este tipo de aguja fiene
implicaciones sobre los resultados en andlisis de metabolismo mitocondrial, como la
subestimacion de la emisiones de H202 (perdxido de hidrégeno) y alteracion en la relacion
de los fipos de fibras musculares que deben ser considerados y tomar algunas medidas
preventivas (Hughes et al., 2015).

A través de los anos se han empleado diferentes tipos de musculos para los estudios
en fisiologia del ejercicio como el séleo, el tibial anterior, el deltoides, el biceps braquial y el
triceps braquial; sin embargo, actualmente la mayoria de las biopsias son realizadas en el
musculo vasto lateral por su tamano, su accesibilidad y por estar lejos de las principales
estructuras vasculonerviosas (Paoli, Pacelli, Toniolo, Miotti, & Reggiani, 2010). Otfros avances
tecnolégicos permitieron la incorporacion de diferentes técnicas de imagen como
ultrasonido, rayos X, tomografia axial computarizada (TAC) o resonancia magnética
nuclear (RMN) para dirigir las biopsias con mayor precisiéon y seguridad. Actualmente una
forma prdctica, segura y econdmica de redlizar las biopsias es con orientaciéon
ultrasonogrdfica; las imdgenes obtenidas por esta técnica permiten determinar
exactamente la localizacién y profundidad del musculo para evitar el daino a vasos
sanguineos y obtener muestras de buena calidad para los andlisis posteriores.

La biopsia con aguja Trucut 14 G x 11 cm guiada por ultrasonido (figura 1) ha sido
un procedimiento que los autores del presente han implementado en el grupo de frabgjo.
Con los médicos expertos del equipo han realizado 131 biopsias en tres investigaciones cuyo
objetivo fue conocer el efecto de tipos de entrenamiento sobre la expresidn de proteinas
musculares en adolescentes con exceso de peso y/o obesidad; los efectos adversos que se
presentaron fueron dolor > 3 dias (2%), dolor local intenso el dia de la biopsia (0.9%). En el
Ultimo caso se dio seguimiento y no se encontraron datos de inflamacion ni sangrado, el
participante refirid que el dolor se debid a que ese dia realizd ejercicio vigoroso, se le fratd
con analgésico (10 mg de Ketorolaco) cada 8 h por 3 dias, con lo que se elimind la molestia.
El entumecimiento se presentd en 0.9% de los casos, complicacién de hemorragia en el
0.007% y no hubo ningun caso de infeccidon (Archundia-Herrera et al., 2017; Macias-
Cervantes et al., 2014; Vargas-Ortiz et al., 2015); ademds, 40% de los participantes no requirié
analgésico después. Con lo anterior se corrobord que la obtencidn de biopsias con aguja
Trucut, al igual que la técnica de Bergstrdém modificada con succion, es un procedimiento
seguro cuando se realiza por expertos y se deben tomar algunas consideraciones.


http://www.radiologyinfo.org/sp/glossary/glossary1.cfm?gid=12
http://www.radiologyinfo.org/sp/glossary/glossary1.cfm?gid=3
http://www.radiologyinfo.org/sp/glossary/glossary1.cfm?gid=22
http://www.radiologyinfo.org/sp/glossary/glossary1.cfm?gid=8
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Figura 1. Biopsia del musculo vasto lateral guiada por
ulfrasonido. Toma de muestra ufilizando aguja Trucut 14 G
(Gauge) de didmetro x 11 cm de longitud; teniendo una
imagen clara de la zona deseada, se infroduce la aguja
hasta alcanzar la masa muscular.

Imagen del equipo de investigacién.

Consideraciones importantes para la toma de biopsia muscular

En el presente grupo de investigacion para disminuir al minimo los efectos adversos y
obtener una muestra muscular de calidad y tamano adecuado (figura 2) utilizable en
diversas metodologias cientificas, un radidlogo intervencionista ha realizado las biopsias. El
procedimiento se realiza en condiciones de asepsia, mediante anestesia local de la piel y
el musculo vasto lateral con 10 ml de xilocaina (2%). se realiza una incisidn de 2-3 mm con
una hoja de bisturi niUmero 10. Por dicha incision se introduce, con orientacién por
ulfrasonido, una aguja Trucut para biopsia de 14 G y se realiza el disparo. En cada disparo
se obfienen aproximadamente 50 mg de tejido, al cual se le elimina sangre y tejido adiposo
con un buffer compuesto por 20 mM de Tris/HCI pH7.8, 10 mM dcido
etilendiaminotetraacético (EDTA), 2 mM ditiotreitol (DTT) e inhibidor de proteasas; el tejido
muscular sumergido en el buffer se amacena a -70°C para andlisis posteriores. Si es
necesario mds de un disparo, el tejido obtenido en el primero se retira de la aguja Trucut
con pinzas estériles.

Para finalizar el procedimiento se presiona la herida para disminuir el sangrado, se
limpia y desinfecta el drea de la pierna y se colocan gasas estériles con tela adhesiva. Se
dan instrucciones por escrito a los participantes acerca de las eventuales complicaciones
(hemorragia, hematoma y/o inflamacién) que pudieran ocurrir y los cuidados que deben
tener para una correcta cicatrizacion. Otro aspecto por considerar es que las
investigaciones con seres humanos deben contar con la autorizacién del comité de ética
de lainstitucion donde se realicen; ademds, se le debe explicar claramente al participante
de manera verbal y escrita los procedimientos que se le realizardn y los riesgos a los que
quedard expuesto, para que si acepta participar otorgue su autorizacion mediante firma
en el consentimiento informado.
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Figura 2. Tamano de la muestra de tejido muscular obtenida en
cada disparo que se indica en esta imagen con un rectdngulo
negro.

Imagen del equipo de investigacién.

Biopsias musculares. Una ventana al conocimiento sobre la fisiologia del ejercicio

El estudio del mUsculo esquelético ha enriquecido el conocimiento cientifico respecto a la
fisiologia del ejercicio. Desde 1967 Holloszy reportd que en respuesta al entrenamiento
prolongado la mitocondria del musculo exhibe un alto conftrol respiratorio acoplado a la
fosforilacion oxidativa (Holloszy, 1967).

En los Ultimos 40 anos ha mejorado de manera importante la comprensién sobre la
adaptacién crénica y aguda del ejercicio, acerca de cdmo previene o es parte del
tratamiento de ciertas enfermedades. Se ha estudiado su efecto en diferentes dreas como
la bioguimica, la biomecdnica, la bioenergética, la funcién neuroendocrina del sistema
nervioso y cardiopulmonar vy la fisiologia del musculo esquelético, entre otras. El gran
avance en la comprensidn de los procesos subyacentes al efecto del ejercicio ha sido
apoyado con investigaciones cientificas que utilizaron las biopsias, que en conjunto con
técnicas histoquimicas y bioguimicas vdlidas para analizar el tejido muscular antes, durante
y después de ejercicio han permitido conocer y describir la distribucion y contenido de los
tipos de fibras musculares, la actividad enzimdtica, la respuesta y adaptacion a los diversos
tipos de entrenamiento; el uso de energia durante el ejercicio y factores relacionados con
la fatiga, asi como la biogénesis mitocondrial en musculo esquelético en respuesta al
gjercicio.

Por ejemplo, la distribucién de las fibras de contraccion lenta y rdpida es diferente
en cada musculo (Saltin & Gollnick, 2011); incluso algunos reportes senalan que en un mismo
musculo la distribucién de fibras es diferente dependiendo de la profundidad a la cual se
obtiene el tejido (Lexell, Henriksson-Larsen, & Sjostrdm, 1983). Sin embargo, es necesario
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hacer una biopsia estdndar en la cual se considere pierna derecha o izquierda,
profundidad y direccién de insercidn de la aguja, asi como la posicidén sobre el vientre
muscular. También se ha demostrado que la distribucién de las fibras musculares varia con
la edad vy la actividad fisica (Lexell, 1993; Lexell & Taylor, 1991) y que el entrenamiento
mejora el metabolismo de lipidos y glucosa por la activacién del coactivador 1a del
receptor activado por el proliferador de peroxisomas (PGC-1a), de la proteina cinasa
activada por AMP (AMPK) y de p53; lo que incrementa la funcién y biogénesis mitocondrial
(Dumke et al., 2009; Elder, Bradbury, & Roberts, 1982; Pilegaard, Saltin, & Neufer, 2003;
Saleem, Carter, Igbal, & Hood, 2011; Scarpulla, 2011; Uguccioni, D'Souza, & Hood, 2010).

En la tabla 1 se describen algunos frabajos realizados desde 2010 a la fecha en los
cuales se ha investigado tanto el efecto agudo como el efecto crénico del ejercicio en
diferentes tipos de entrenamiento, con diversos tipos de participantes respecto al nivel de
actividad fisica y si son sanos o tienen algun padecimiento. El nUmero de biopsias realizadas
a cada sujeto varia desde 2 hasta 12; en ningun estudio se reportaron eventos adversos y

todas las biopsias se tomaron en el muUsculo vasto lateral.

Tabla 1

Investigaciones sobre el efecto del ejercicio tomando las biopsias con la técnica de Bergstrém y con la aguja Trucut

Referencia

Tipo de participantes

Periodo de
enfrenamiento

Biopsias/sujeto

Efecto Agudo

HIIT
Perry et al. (2012) Hombres saludables activos sanos 1 sesién 2
Psilander et al. (2013) Homobres saludables activos sanos 2 sesiones 6
Little et al. (2011) Hombres saludables activos sanos 1 sesién 4
Cobley et al. (2012) Hombres saludables sedentarios y adultos 1 sesién 3
mayores sedentarios y activos
Deportistas de élite hombres
Psilander et al. (2010) 2 sesiones 4
HIIT vs. EA
Skovgaard et al. (2016) Hombres entrenados 3 sesiones 12
Adolescentes mujeres con obesidad o
Archundia-Herrera et al. (2017)* sobrepeso 1 sesién 2
EA
Edgett, Hughes et al. (2016) . 1 sesiéon 3
Little et al. (2010) Hombres sanos activos 1 sesion 2
Hombres sanos activos
. . . 1 sesiéon 3
versen et l. (2011) Hombres y mujeres activos y sedentarios
EA vs. reposo en cama
1 sesion 2-6
Ringholm et al. (2011) Sujetos sanos y activos 7 dias reposo en
cama
ER + vibracién
ltem et al. (2013) Hombres sanos y activos 2 sesiones 3
Efecto Agudo vs. Crénico
HIl vs. EA
Scribbans et al. (2014) Hombres v muieres activos 2 sesiones (EF.A) 2
Yy mul 6 semanas (EF.C) 6
HIIT
1 sesién (EF.A) 4

Edgett, Bonafiglia et al. (2016)

Hombres sanos y activos

6 semanas (EF.C)

Efecto Crénico
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HIIT
Gillen et al. (2014) Hombres y mujeres sedentarios con obesidad 6 semanas 2
0 sobrepeso
Boyd et al. (2013) Hombres sedentarios 3 semanas 2
Vincent et al. (2015) Hombres moderadamente activos 2 semanas 2
Gurd et al. (2011) Hombres y mujeres activos 2 semanas 2
Gunnarsson et al. (2012) Jugadores de futbol 5 semanas 2
HIIT + otro vs. otro
Wens et al. (2017) Hombres y mujeres con esclerosis multiple 12 semanas 2
EA
Macias-Cervantes et al. (2014), Adolescentes varones con obesidad, 12 semanas 2
Vargas-Ortiz et al. (2015)* sedentarios
Hey-Mogensen et al. (2010) Hombres sedentarios con obesidad con vy sin 10 semanas 2
DM2
EA + ER

Phielix et al. {2010) Hombres sanos y con DM2

12 semanas 2

EA + ER vs. ER
Kazior et al. (2016) Hombres sedentarios sanos 7 semanas 2
Senderismo

Tam et al. (2016) Mujeres 12-14 dias 3
Levett et al. (2015) Mujeres y hombres sanos 47 dias 2

Nota: HIIT, entrenamiento por intervalos de alta intensidad; EA, entrenamiento aerdbico; ER, entrenamiento de resistencia muscular o
fuerza; EF.A, efecto agudo; EF.C, efecto créonico; DM2, diabetes mellitus tipo 2; * Usando Aguja Trucut, en el resto de las referencias se utilizd
la técnica de Bergstrom.

Elaboracién propia.

El aporte cientifico ha sido en diferentes dreas del conocimiento. Por ejemplo, el
efecto agudo del entrenamiento por intervalos de alta intensidad (HIIT, por sus siglas en
inglés: High Intensity Interval Training) regula las lanzaderas de fosfato dependientes de
creatina cinasa mitocondrial, lo cual podria mejorar el mantenimiento de la homeostasis
energética durante la contfraccion muscular (Perry et al.,, 2012). Este tipo de ejercicio
redlizado después de una deplecidon de glucdégeno muscular mejora la capacidad
oxidativa de la mitocondria al amplificar la expresion de los marcadores genéticos para la
biogénesis mitocondrial (BM) (Psilander et al., 2013). Una sesidn de HIIT de cinco series de
alta intensidad en bicicleta activa las vias de sefalizacion de la BM en adultos mayores
sedentarios; y si se readliza ejercicio a lo largo de la vida se preserva el contenido del PGC-
1a, un coactivador de la BM (Cobley et al., 2012).

Una carga de HIIT es suficiente para aumentar la expresidon de irisina en adolescentes
sedentarias con obesidad (Archundia-Herrera et al., 2017); la irisina fiene la capacidad de
incrementar la termogénesis y, por consiguiente, el consumo de calorias. Asimismo, se ha
comparado el efecto del HIIT con poco y alto volumen; los reportes senalan que ambos
volUmenes incrementan los marcadores de BM (Psilander, Wang, Westergren, Tonkonogi, &
Sahlin 2010), especificamente se ha demostrado que con poco volumen es posible activar
la BM a través de mecanismos que involucran la abundancia de PGC-1a en el nicleo
celular (Little et al., 2011). Ademds, para los atletas de élite en los cuales el consumo de
oxigeno (VO2) y sus adaptaciones metabdlicas ya estdn cerca de su mdéximo genético, el
HIIT de volumen bajo es buena estrategia para seguir mejorando (Psilander et al., 2010). El
enfrenamiento con HIIT se caracteriza porque con poco tiempo de entrenamiento por
sesion se generan adaptaciones fisioldgicas benéficas; incluso con una sesion de este
entrenamiento se estimula la BM, la regulacién de sustratos y la angiogénesis, que no son
evidentes con 60 min de ejercicio aerdbico (Skovgaard et al., 2016).
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Por su parte, los efectos agudos del ejercicio aerdbico (EA), que a diferencia del HIIT
es de mayor volumen, son la activacién citosdlica de la proteina cinasa activada por
mitdgeno p38 (p38 MAPK) y de la AMPK; ambas moléculas son senales potenciales que
incrementan la abundancia y activacion de PGC-1a nuclear (Little et al., 2010), y éste a su
vez incrementa la BM. Ademds, los adultos mayores mantienen la habilidad de responder
a una carga aguda de EA inmediatamente después del entrenamiento y a las 2 h,
incrementando el MARN de marcadores de angiogénesis y de la BM (Iversen et al., 2011).
Otra proteina que activa marcadores de la BM es la SIRT3 y aumenta su contenido en
células musculares como efecto agudo y cronico del EA (Edgett, Hughes et al., 2016;
Vargas-Ortiz et al., 2015). Otra investigacion mostré que la inactividad fisica mediante
reposo en cama induce cambios desfavorables en el musculo, que afectan tanto la
capacidad funcional como la adaptabilidad a una sesidn de EA después de 7 dias de
reposo en cama (Ringholm et al., 2011).

En los Ultimos anos también se han utilizado estrategias de entrenamiento novedosas
como el gjercicio de resistencia muscular (ER) o fuerza, combinado con vibracién en todo
el cuerpo y oclusion sostenida en el pliegue inguinal del muslo; esta modalidad de ejercicio
activé genes angiogénicos y metabdlicos que usualmente sdlo se activan con EA (Item et
al., 2013). Se ha comparado también el efecto del HITT y el EA, ambos tipos de ejercicio
inducen adaptaciones similares tanto de manera aguda como crénica en el contenido de
glucdgeno muscular y en la activacion de senales de la BM y de la capacidad oxidativa
(Scribbans et al., 2014).

LPR130 es un coactivador transcripcional propuesto para promover la expresion de
genes mitocondriales que mejoran la fosforilacion oxidativa y la oxidacion de dcidos grasos.
Al comparar el efecto del HIIT el contenido de LPR130 no incrementd ni como efecto agudo
ni cronico del ejercicio, pero sus blancos corriente abajo si, ademds se cree que la
regulacion del PGC-1a, la SIRT3 y el LPR130 se coordinan una a la ofra (Edgett, Bonafiglia et
al., 2016).

El HIT también ha mostrado efectos crénicos prometedores, como la mejoria de la
funcidén mitocondrial con tan sélo 2 semanas de entrenamiento (Vincent et al., 2015),
mejoria en el VO2, disminucion de la presidn arterial y el nivel de glucosa en adultos con
sobrepeso y obesidad (Gillen et al.,, 2014). En hombres sedentarios con sobrepeso u
obesidad, la mejoria en la capacidad aerdbica y rendimiento en el ejercicio son
dependientes de la intensidad y el volumen del ejercicio, pero los marcadores de
capacidad oxidativa no lo son (Boyd et al., 2013). Otros efectos crénicos producidos por el
HIIT son el aumento en el contenido de SIRT1 y su actividad en el ndcleo celular en
voluntarios activos sanos, lo que estimula la BM posiblemente via activacién de AMPK (Gurd
et al.,2011) y en jugadores de futbol que realizan una sesién a la semana de HIIT incrementa
su desempeno con un concomitante incremento en el transportador de monocarboxilato
1 (MCT1) y mejoria en la economia de la carrera (Gunnarsson et al., 2012). Si ademds el HIIT
se combina con ER, mejora la tolerancia a la glucosa por medio del aumento en el
fransportador de glucosa 4 (Glut4) después de 12 semanas de entrenamiento en pacientes
con esclerosis multiple (Wens et al., 2017).

Los efectos crénicos que se han mostrado con entrenamiento aerdbico son mejoria
en la respiraciéon muscular y mitocondrial en pacientes sedentarios con obesidad con vy sin
diabetes mellitus tipo 2 (DM2) (Hey-Mogensen et al., 2010). Ademds, un andlisis protedmico
mostré que 12 semanas de EA en adolescentes con sobrepeso u obesidad mejora la
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expresidon de un conjunto de proteinas que ayudan especialmente al metabolismo de la
glucosa e incrementan la fosforilacidon oxidativa (Macias-Cervantes et al., 2014).
Adicionalmente, si al EA se le combina con ER y se realiza por 12 semanas, fanto sujetos
sanos como pacientes con DM2 incrementan su contenido mitocondrial a la par de la
sensibilidad a lainsulina (Phielix et al., 2010). La combinacién de estos dos tipos de ejercicio
ha creado controversia, algunos resultados mostraban que el EA podria afectar la
adaptacién de ER. Sin embargo, al comparar la combinacién de estos ejercicios con sélo
ER, el EA no compromete las vias anabdlicas que son activadas por el ER; el entrenamiento
combinado incrementd la expresion de las proteinas AKT y mTOR (la activacién de la via
AKT-mTOR se considera importante en el desarrollo de masa muscular), mientras que el ER
s6lo incrementd mTOR (Kazior et al., 2016).

El efecto crénico del senderismo también ha sido motivo de investigacién, en
mujeres la exposicidn a hipoxia créonica induce modificaciones musculares que danan el
metabolismo aerdbico. Sin embargo, el ejercitarse en altitudes mayores es viable para
estimular adaptaciones funcionales benéficas de los sistemas de transporte y utilizacién de
oxigeno; es decir, rendimiento fisico (Tam et al., 2016). Otra adaptacién crénica encontrada
inducida por este tipo de entrenamiento es que el mUsculo se comporta como un productor
de sustratos activando la reprogramacion metabdlica capaz de mantener el ciclo del
dcido citrico, controlar la tfraduccidn de proteinas, evitar el gasto energético y activar la
autofagia mediada por chaperonas (Levett et al., 2015).

CLUSIONES

La realizacion de biopsias en el drea de la investigacion para lograr mayor comprension del
efecto del ejercicio en diferentes tipos de sujetos bajo diversidad de condiciones ha sido y
seguird siendo una herramienta clave. La biopsia es un procedimiento probado, seguro y
bien tolerado por los participantes. Ademds, realizar investigaciones utilizando este
procedimiento brindard mayor beneficio a la sociedad que los riesgos que implica; los
riesgos se minimizan al méximo y no tiene efectos a largo plazo si se cuenta con el personal
calificado para realizar las biopsias.
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