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RESUMEN

Esta ampliamente demostrado que la préctica deportiva es causa de elevados niveles de estrés en muchos individuos, especialmente
cuando el deporte practicado supone un riesgo fisico elevado para su practicante. Como consecuencia, numerosos sistenias del orga-
nismo sufren alteraciones funcionales. Dentro de estas alteraciones, la alteracién de los centros vegetativos (sistemas simpatico-adre-
nérgico y hipofisario-adrenocortical) tienen una especial relevancia. El motivo del presente estudio fue ver como responde el corti-
sol (medido a través de la concentracién en saliva) en sujetos sometidos a una elevada situacién de riesgo (salto en paracaidas) en
dos de sus modalidades: durante el primer salto con apertura automdtica del paracaidas y cuando un nuevo factor de incertidumbre
es incorporado a la actividad (apertura manual del paracaidas). Catorce sujetos sanos estudiantes de educacién fisica (edad media
22,44+2 68 afios), sin experiencia previa en la practica de paracaidismo, participaron en el estudio. Se determing el cortisol por RIA
en saliva que se obtuvo antes y después del primer salto (apertura automética del paracaidas) y antes y después del dltimo salto (aper-
tura manual del paracaidas). Los resultados muestran que el estrés psicolégico, motivado por la actividad propia del salto, conlleva
un incremento en los niveles del cortisol salival, el cual llega a aumentar un 43.92%. Cuando un nuevo factor de riesgo fue introdu-
cido, se observé en los componentes de la muestra un comportamiento similar del cortisol en saliva antes de que el aterrizaje tuvie-
ra lugar. Después de llegar a tierra, tras el salto con apertura manual, los niveles de cortisol eran més elevados que en el caso ante-
rior, de la misma forma que su evolucién posterior fue de una disminucién més répida de los niveles de cortisol que los encontrados
en el primer salto con apertura automatica. Pensamos que los efectos propios del aprendizaje obtenido durante el experimento, ayu-
dan a controlar la respuesta del sistema simpético-adrenal, pero cuando los efectos de la actividad son desconocidos o se incluye un
factor nuevo a la tarea, la respuesta es similar que la manifestada entre sujetos sin experiencia.

INTRODUCCION ’ cualquier exigencia» (Seyle, 1975), a la que llegé cuando obser-
v6 que al lado de reacciones tipicas, surgen, independientemen-
Los sujetos que participan en deportes que conllevan un ele- (e del cardcter del estfmulo actuante, unas reacciones atipicas,
vado riesgo fisico (paracaidismo, motorismo, automovilismo,  siempre las mismas, que aparecen paralelamente a las reaccio-
etc.), sufren alteraciones funcionales que provocan, en ocasio-  pes propias de cada enfermedad. De sus observaciones se des-
nes, profundas modificaciones del estado de la homeostasis del  prendia que es la glandula pituitaria (adenohipdfisis) y la corte-
organismo. Una alteraci6n que resulta especialmente importante 73 suprarrenal las principales desencadenantes de lo que deno-
y evidente, es la que resulta de la estimulacién de los principa-  min6 Sindrome General de Adaptacion.
les centros neurovegetativos, como es el caso de los sistemas Paralelamente, otro mecanismo importante que se activa es
simpatico-adrenérgico y hipofisario-adrenocortical. el mediado por las catecolaminas. La respuesta de.los tejidos
Esta situacién ha sido descrita para diferentes actividades  periféricos al incremento de catecolaminas depende de la inte-
deportivas como el montafiismo (Mace y Carroll, 1985), la gim-  raccién de estas hormonas con sus receptores localizados en la
nasia artistica (Mace y Carroll, 1986; Kerr y Leith, 1993), el gyperficie de las células. Con la excepcién de los receptores [,
motocross (Collings y Doherty, 1993), el salto de trampolin  ge] Jecho vascular que responden mds intensamente a la adrena-
(Palomino et al., 1996) y otros deportes en los que las situaciones {5, que 1o a la noradrenalina, la respuesta a ambas catecolami-
de inseguridad respecto a la integridad fisica del ejecutante son 54 5on agonistas potencialmente iguales para los receptores 0. y
de menor importancia que en los deportes antes mencionados. B adrenérgicos. Como ambos receptores se encuentran en la
Los trabajos de Cannon (1932) fueron el referente de partida  mayor parte de las células, la respuesta periférica a la estimula-
para los estudios sobre la respuesta neuroendocrina en Situacio-  ign simpéticoadrenal est4 mediatizado por su existencia y com-
nes de alto estrés, comprobando una intensa estimulacién del portamiento en cada tejido en particular, asi como de diversos
sistema nervioso vegetativo en animales en situaciones de eleva- o diadores (hormonas, mediadores locales como las prosta-
do estrés. Posteriormente, el endocrindlogo canadiense Seyle glandinas, sustratos y otros factores).
define lo que denominG «la respuesta inespecifica del cuerpo a Los niveles de respuesta al ejercicio, mostrada por el sistema

nervioso vegetativo y el eje hipotaldmico-adrenocortical, son li-
! Departamento de Bducacién Fisica de la ULPGC. geramente diferentes. La respuesta simpdtica ocurre inmediata-
2 o P . . . .
Departamento de Morfologfa de la ULPGC. mente, llegando al mdximo con bajos niveles de intensidad del
* Base Aérea de Gando. Las Palmas. ... . . L,
gjercicio, mientras que la otra via, aunque tiene también una res-
Recibidor 10 de octubre de 1999, puesta rapida, sus niveles de activacién sufren cambios més len-
Aceptado: 13 de diciembre de 1999. tos con el incremento de la carga y llegando a su limite méximo
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cuando el ejercicio es muy intenso (Ostman, et al., 1972; Hartley
et al., 1972; Young y Landsberg, 1983).

Parece demostrado, que existen diferentes vias neurales
mediante las cuales los neurotransmisores actiian sobre el hipo-
tdlamo y directamente sobre la hip6fisis para regular funciones
endocrinas Schally (1978). Asi mismo, Mason, et al. (1973)
comprobaron como los niveles de catecolaminas (noradrenalina)
aumentan en anticipacién a la realizacién de esfuerzo fisico,
indicando que factores corticales son precursores de la respues-
ta simpética. Las funciones vitales del hipotdlamo se producen a
través de una combinacién de nervios auténomos y sométicos,
siendo también la regién que actia como interfase mds impor-
tante entre la regulacién nerviosa y endocrina, estando ésta ulti-
ma concentrada en el hipotdlamo de los mamiferos.

Contrario al planteamiento de una respuesta inespecifica que
siempre se desencadenard ante la aparicién de un estimulo, se
manifiestan otros investigadores, como es el caso de Miller
(1969), el cual, basdndose en el comportamiento de las respues-
tas automdticas, reclama una mayor prudencia a la hora de
defender estos comportamientos funcionales.

El salto con paracaidas requiere un modesto compromiso
metabdlico durante su ejecucién (Dal-Monte, et al., 1989; Kopp
et al., 1978). Es una de las modalidades deportivas que implican
mayor riesgo y precisan de un gran valor por parte de las perso-
nas que lo practican. Los niveles de estrés psicoldgico a los que
ve sometido un sujeto a la hora de realizar un salto en paracai-
das son enormes, especialmente cuando los niveles de experien-
cia previa son pequefios o nulos.

Una demostracién del importante efecto que una actividad de
estas caracteristica tiene sobre el organismo, y més concreta-
mente sobre ¢l estrés emocional, son los trabajos de Wittels et al.
(1994); Lépez-Calbet y G.>-Manso (1991); G.*-Manso et al.
(1997); Reid y Doerr (1970); Reid et al. (1971); Schane et al.
(1967); Deroanne et al. (1975), Renemann et al. (1968), Stur-
tivant (1985), Vanuxem (1984), Garrard y Muramoto (1983),
Konicke y Garrard (1982), McDonald y Kirkby (1990), Kopp et
al. (1978), en los cuales todos ellos llegan a similares conclusio-
nes. Wittels et al. (1994) encontraron que la frecuencia cardiaca,
durante un salto nocturno de paracaidas, alcanzaba valores del
83-84.5% de la frecuencia cardiaca maxima medida en una prue-
ba de esfuerzo en cicloergémetro, lo que concuerda con los
datos encontrados en nuestra muestra. En el trabajo de G*-
Manso et al. (1991), donde el salto fue realizado en 6ptimas con-
diciones ambientales y técnicas, pero con sujetos debutantes, la
frecuencia cardiaca alcanzada durante el salto (monotorizada
mediante cardiotacémetro-Sport Tester Polar-4000) fue de 173
(+/-10,8) p/m, lo que representa un 87,3% (+/-7,6) de la reserva
de frecuencia cardiaca.

Vemos, por lo tanto, como el paracaidismo ofrece unas
caracteristicas éptimas para el estudio de la respuesta al estrés
psico-fisioldgico del ser humano. En nuestro trabajo se analizd
el comportamiento de dos hormonas como son el cortisol y la
testosterona, aunque para el andlisis del estrés sélo se utilizé la
primera de ellas, la cual es un indicador fiable y de gran utilidad
para comprender este complejo proceso.

La cinética del cortisol se realizd a partir de sus concentra-
ciones en saliva. Los niveles de cortisol en saliva también ha sido

reconocido como un test vélido de valoracién de la respuesta hor-
monal (Katz, 1964; Shannon, 1959; Shannon, 1966a,b; Walker,
1978; Umeda, 1980; Bonnin, 1985; Vining, 1983; O'Connor,
1987; McCraken, 1989; Port, 1991), constituyendo un medio no
invasivo y con menor riesgo dadas las caracteristicas del trabajo
realizado.

MATERIAL Y METODOS

Muestra

Catorce estudiantes de educacién fisica de la Facultad de
Ciencias de la Actividad Fisica y del Deporte de la Universidad
de Las Palmas de Gran Canaria de 22,44+2,68 afios de edad,
69,4 kilos de peso, 8,53%+1,32 de porcentaje graso y
174,92+6,03 centimetros de estatura, participaron en el estudio.
Ninguno de ellos habfa tenido previamente experiencias relacio-
nadas con la prictica del paracaidismo, aceptando todos por
escrito su voluntad de participar libremente en el estudio, una
vez que los motivos y caracteristicas del mismo le habfan sido
explicados. Previamente a la ejecucién de los saltos, todos los
participantes asistieron durante dos meses (dos dias por semana)
a un intenso curso donde aprendieron los aspectos tedricos y
préacticos de esta modalidad deportiva, el cual fue impartido por
profesorado altamente cualificado de la Brigada Paracaidista y
del Ejército del Aire.

Muestras de saliva

Las concentraciones de cortisol en saliva fueron medidas
mediante un equipo comercial de radioinmunoensayo (Stillwater
MN 55082-0285), tomando como valores de referencia los nive-
les basales de cortisol de 20 sujetos sanos (18,9+7,8 nmol/L).
Los errores Intra e Inter grupo fueron determinados en valores
de un 6,8% y 9,4% respectivamente.

Se tomaron un total de 14 muestras de Smm’ saliva, por cada
uno de los sujetos de la muestra, durante el estudio, a lo largo del
cual todos debieron respetar una serie de reglas de conducta
bésica, con el objeto de minimizar al maximo alteraciones arti-
ficiales de los niveles de cortisol. Estas normas fueron: 1) Buena
hidratacién el dia previo a la obtencién de la muestra; 2)
Mantenimiento de los hdbitos normales de vida; 3) Evitar
esfuerzos de alta intensidad; 4) No mantener actividad sexual; 5)
No tomar drogas ni alcohol; 6) No fumar durante tres horas pre-
vias a los controles; 7) No comer antes de realizar la primera
toma, 8) No tomar ningin alimento tres horas antes a la obten-
cidn del resto de muestras.

A todos los sujetos se les tomd, cuatro dias antes a la reali-
zacién del primer salto, tres muestras de saliva en condiciones de
reposo, a las 08.00 A.M., 16.00 PM y 20.00 P.M., con la finali-
dad de conocer la cinética del cortisol a lo largo del dia.

El dia del primer salto, se tomaron seis muestras de saliva
con la siguiente secuencia: 1) Cuando el sujeto llegaba al aero-
puerto (entre las 07:00-08:00 A.M.); 2) En el avién momentos
después del despegue; 3) Inmediatamente después de que el
sujeto llegaba a tierra; 4) 30 minutos después de tomar tierra; 5)
60 minutos después de tomar tierra; 6) 90 minutos después de
tomar tierra.
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El.dia en que los sujetos tenfan que realizar su séptimo salto
(primero ejecutado con apertura manual), se repitié la secuencia
de obtencién de muestras, excepto en el caso de la sexta y ulti-
ma toma.

Ejecucion de los saltos

El primer salto fue realizado, igual que los cinco siguientes,
a una altura entre 600-800 metros, empleando un sistema auto-
matico de apertura, reforzado con un dispositivo adicional regu-
lado con un altimetro que abrirfa el paracaidas a 200 metros del
suelo en caso de emergencia. El séptimo salto fue ejecutado a
una altura entre 1200-1400 metros pero con un sistema manual
de apertura, incorporando, por razones de seguridad el sistemna
auxiliar antes descrito.

ANALISIS ESTADISTICO

El tratamiento estadistico de los datos se realizé empleando
el paquete estadistico SPSS. El andlisis de varianza para medi-
das repetidas fue utilizado para detectar el estrés relacionado con
la respuesta del cortisol en saliva. El t-test de Student para datos
apareados fue usado para evaluar otros pardmetros. Valores de
p<0,05 fueron considerados como estadisticamente significati-
VOS.

RESULTADOS

La tabla 1 muestra los niveles de cortisol en situacién de
reposo, durante el primer salto con apertura automdtica y en el
salto con apertura manual. Podemos apreciar cémo los niveles
de cortisol son mds elevados por la mafiana, descendiendo a lo
largo del dia. Existen diferencias significativas entre los valores
de la mafiana y los obtenidos a las 16.00 PM. (p= 0,002) y a las
20:00 (p= 0,000) del mismo dia, asi como entre los valores de
las 16:00 PM. y las 20:00 PM. (p=0,001).

Tabla 1. Niveles de cortisol en saliva en los tres temas.
Valores expresados en nmol/L.

Cuando fueron analizados los niveles de cortisol en saliva
durante el primer salto (apertura automdtica) (Tabla 2), se ve
cémo el cortisol de la muestra realizada al llegar al aeropuerto se
habfa incrementado en un 14,02% con respecto al dia de control
(26,74 nmol/L). Una vez en vuelo, los niveles de cortisol habfan
disminuido (18,26 nmol/L)). Durante el salto la respuesta hor-
monal se habfa disparado, mostrando en el momento de llegar a
tierra incrementos de un 43,92% (32,56 nmol/L) (p = 0,001),
comportamiento que se repitié en todos los sujetos de la mues-
tra excepto uno que apenas incrementé sus valores (35,50
nmol/L), el cual al llegar al aeropuerto (08:00 AM) tenfa una
concentraci6n de cortisol en saliva muy elevada (31,30 nmol /L
vs valores medio de 26,74 nmol/L).

Tabla 2. Valores P para el T-test para datos apareados
observados en cada fase del salto con apertura
automdtica (*=diferencia significativa)

Basal | Avién | Aterrizaje| 30° Aterrizaje
Avién 0,043
Aterrizaje 0,236 | 0,001*
30" después de aterrizar | 0,576 | 0,034%| 0,442
60" después de aterrizar | 0,125 | 0,734 | 0,007* 0,007*

Treinta minutos después de que los sujetos habian aterrizado,
los niveles de cortisol segufan elevadas, pero mostrando una
ligera tendencia a disminuir. Sin embargo, a los 60' y 90’ la dis-
minucién ya mostraba valores estadisticamente significativos
(p= 0,007 y p= 0,004 respectivamente).

Durante el dltimo salto, realizado a mayor altura y con aper-
tura manual, los datos muestran que los niveles de cortisol al lle-
gar al aeropuerto eran ligeramente mds altos (29,49 nmol/L).
Estos niveles se mantuvieron durante la maniobra de despegue y
ya en vuelo (26,46 nmol/L). Durante el salto, la respuesta hor-
monal fue todavia mds elevada que la encontrada durante el pri-
mer salto (35,59 nmol/L. vs 32,36 nmol/L). Sin embargo, esta
respuesta fue seguida por una recuperacion mds rdpida de los
niveles de cortisol en saliva a los 30' (23,37 nmol/L) y 60' des-
pués de aterrizar (16,19 nmol/L) (p = 0,000).

Sin embargo, cuando. se realizé el andlisis de la varianza
(one-way), reveld que ambos saltos son similares. De hecho,
solo existen diferencias significativas de los niveles de cortisol

Apertura Apertura
Toma Basal automdtica manual
16:00 p.m. 10,62+3,23
20:00 p.m. 6,79+2,86
8:00 a.m. 22,99+13,25 26,74+11,25 | 29,49x10,82
~ Avién 18,26+7,67 26,46+6,46
Aterrizaje 32,56£10,82 | 35,5915,36
30" después
de aterrizar 29,37+£13,09 | 23,37+12,24
60" después
de aterrizar 19,90+11,08 | 16,19+8,04
90" después .
de aterrizar 17,31%10,01

en saliva cuando los sujetos estédn en el avién (p = 0,006).

Tabla 3. Valores P para el T-test para datos apareados
observados en cada fase del salto realizado con
apertura manual (*=diferencia significativa)

Basal | Aeroplane | Aterrizaje | 30’ Aterrizaje|
Avién 0,343
Aterrizaje 0,143 0,028*
30’ Aterrizar | 0,166 | 0,459 0,007+
60’ Aterrizar | 0,002% 0,006* 0,000% | 0,003
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DISCUSION

Saltos con apertura automatica

Nuestros datos muestran con claridad cémo el estrés sicold-
gico es un importante inductor del incremento de los niveles de
cortisol. De acuerdo a lo visto en nuestros resultados, la ansie-
dad de los sujetos es suficiente para disparar los mecanismos
descritos en el Sindrome General de Adaptacién. La llegada al
aeropuerto del primer dia suponfa un incremento del 14.02% con
respecto a los valores obtenidos en reposo. No parece muy claro
que los valores desciendan durante el despegue o durante el
vuelo, lo que podria estar motivado por el entorno y las palabras
de 4nimo que, habitualmente, utilizaban los preparadores antes
del salto.
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Figura 1. Evolucion del cortisol en saliva durante un salto de
apertura automdtica.

Coinciden los maximos valores de respuesta de cortisol con
los momentos mds peligrosos de la actividad (salto y vuelo). Un
grupo de sujetos sometidos a un programa de desintoxicacién
por drogas que inclufa, entre otras actividades de riesgo, la prac-
tica del paracaidismo, sefialaron que en el tiempo que transcurre
entre el momento del salto y el de apertura del paracaidas, les
proporcionaba sensaciones muy similares a las que tenfan cuan-
do consumian droga (Zuckerman, 1979).

Después de la llegada a tierra, la recuperacién es constante,
pero mds importante conforme se incrementa el tiempo de estan-
cia en tierra (30" y 60'). Estos datos coinciden con los mostrados
por Davis (1981), Scavo et al. (1988) y Rudolph y McAuley
(1995), quienes explicaron el comportamiento del cortisol en
saliva como una consecuencia del estrés psicoldgico generado
durante la practica de una actividad deportiva,

Saltos con apertura manual

Rudolph y McAuley (1995) y Mathur ez al. (1986), sefialan
que la ejecucién de un entrenamiento o aprendizaje previo con-
duce a menores respuestas del sistema simpético-adrenal en
situaciones psicol6gicas adversas, a la vez que a una disminu-
cién mas répida de los niveles de cortisol. Sin embargo, no dis-

ponemos de mucha informacién sobre lo que ocurre cuando un
deportista entrenado es sometido a nuevas situaciones de riesgo.
En este sentido, el séptimo salto de nuestro estudio (ejecutado
con apertura manual) supuso un nuevo nivel de incertidumbre
para Jos sujetos de nuestra muestra, lo cual quedé reflejado
desde el momento de su llegada al aeropuerto para ejecutar esta
nueva modalidad de salto. A primeras horas de la mafiana, los
niveles de cortisol eran ligeramente més altas que las encontra-
das durante el primer salto (29,49 nmol/L vs 26,74 nmol/L) y,
l6gicamente, que las que presentaron en situaciones de reposo.
De forma similar, durante las fases de despegue y vuelo, los
niveles de cortisol mostraban valores muy elevados, pudiéndose
especular que el hecho de ser conscientes del nuevo reto que
debian afrontar, supondria un estimulo muy fuerte que desenca-
denaria una respuesta general adaptativa superior a la observada
hasta el momento, impidiendo que el sujeto pudiera relajarse
suficientemente antes del salto. Algunos autores sefialan que
cuando los niveles de estrés ascienden por encima de unos valo-
res determinados, la calidad de la respuesta del sujeto se ve
seriamente comprometida (Powell y Verner, 1982; Gutiérrez y
Gonzalez de Martos, 1995), lo que puede suponer un riesgo afia-
dido a la ejecucién del salto.

60 o

o
o
A

9

Cortisol (nmol/L)
W
o
N

20 4

X1

10 9

[¢] ¥ L] L] L] L

BASE AVION ATERRIZAJE ~ 30-ATERRIZ.  60-ATERRIZ.  90-ATERRIZ.

SALTO MANUAL

Figura 2. Evolucion del cortisol en saliva durante un salto de
apertura manual.

A pesar de esta respuesta acentuada, que se incrementa atn
mds durante el salto, la recuperacién hacia los niveles de equili-
brio (homeostasis) se hace mds répida, coincidiendo con lo
observado por Rudolph y McAuley (1995) y Mathur et al.
(1986). Los niveles descendieron desde 23.37 nmol/L alos 30" a
16.19 nmol/L a los 90" después de llegar a tierra.

Estos datos sugieren que la repeticién de una actividad o
situacién estresante, permite una mejor respuesta del sistema
simpético-adrenal. Sin embargo, cuando aparece una nueva
situacion de riesgo desconocida, el estrés sicoldgico induce a la
estimulacion de la respuesta adrenal, la cual se expresa a través
de valores maés altos de cortisol en saliva. El posible efecto posi-
tivo del entrenamiento (seis primeros saltos) se manifest$ en la
mejor recuperacién una vez que el deportista llega a tierra.

En conclusién, este estudio muestra que el paracaidismo
induce a un alto estrés sicoldgico, la cual conduce a una esti-
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mulacién muy elevada del eje hipotalamico-hipofisario-cortico-
suprarenal, que se expresa por un incremento del cortisol sali-
val. Este comportamiento es similar al obtenido cuando, des-
pués de un proceso de aprendizaje y entrenamiento, aparece una
nueva sitnacion estresante en la tarea, que en nuestro caso se
corresponde con la modificacién del sistema de apertura del
paracaidas.

Agradecimientos: Nuestro sincero agradecimiento al Mando
Aéreo de Canarias, la Base Aérea de Gando, la Brigada
Paracaidista, los Doctores Navarro y Lopez-Calbet y los alum-
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