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Módulo 1. Introducción a la 

fisiología del ejercicio  

 

Unidad 1. Fundamentos y conceptos básicos  

Conceptos básicos de la fisiología del ejercicio  

La fisiología del ejercicio es una disciplina que se centra en el estudio de las 

respuestas y adaptaciones del organismo humano ante la actividad física, el 

entrenamiento y el ejercicio sistemático. Para comprender su fundamento, es 

necesario, en primer lu gar, reconocer que la fisiología es una ciencia biológica que 

examina el funcionamiento normal de los distintos sistemas del cuerpo —

cardiovascular, respiratorio, muscular, nervioso, endocrino, entre otros —  y cómo 

dichos sistemas interactúan para mantener la homeostasis. La fisiología del 

ejercicio, por ende, aplica estos conocimientos a situaciones específicas que 

involucran la actividad física, ya sea de tipo recreativo, deportivo, terapéutico o 

incluso ocupacional.  

A continuación, se presentan los dos subtemas principales: la definición y el alcance 

de la fisiología del ejercicio, y la relación entre fisiología general y fisiología del 

ejercicio.  

Definición y alcance de la fisiología del ejercicio  

La fisiología del ejercicio se puede definir como el campo del conocimiento que 

estudia las respuestas agudas — inmediatas —  y las adaptaciones crónicas —a largo 

plazo —  del organismo ante el esfuerzo físico. Estas respuestas incluyen cambios en 

la frecuencia  cardíaca, la presión arterial, la ventilación pulmonar, el metabolismo 

energético, la actividad de enzimas musculares, la liberación de hormonas y la 

función del sistema nervioso. A su vez, las adaptaciones crónicas son aquellas 

transformaciones estructur ales y funcionales que surgen como consecuencia del 

entrenamiento o la actividad física regular, lo que permite al organismo volverse 

más eficiente, resistente y capaz de tolerar mayores niveles de esfuerzo.  

La fisiología del ejercicio, sin embargo, no se limita únicamente al entorno deportivo 

de alto rendimiento. Su alcance se extiende a múltiples dimensiones de la vida 

humana y la salud pública. Por ejemplo, esta disciplina busca comprender cómo la 

actividad  física regular influye en la prevención y el manejo de enfermedades 

crónicas como la diabetes tipo 2, la hipertensión arterial, la obesidad, la 

aterosclerosis, la osteoporosis, la depresión y otras condiciones derivadas del 
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sedentarismo. Comprender la base fisiológica de estas interacciones permite 

diseñar programas de ejercicio orientados a mejorar la calidad de vida, la 

longevidad saludable y el bienestar general de la población.  

Además, la fisiología del ejercicio ofrece herramientas fundamentales para 

optimizar el rendimiento deportivo en atletas de distintas disciplinas. A través del 

análisis profundo de las respuestas fisiológicas al entrenamiento, se pueden diseñar 

planes de a condicionamiento y periodización que maximicen la eficiencia, reduzcan 

el riesgo de lesiones y mejoren las marcas. Del mismo modo, esta disciplina aporta 

criterios rigurosos para la evaluación funcional del deportista, la prescripción de 

cargas de trabajo,  la nutrición deportiva y la recuperación apropiada, siempre 

sustentados en evidencia científica.  

Por último, la fisiología del ejercicio también considera aspectos relacionados con 

las condiciones ambientales y cómo estas afectan al rendimiento y la salud. Por 

ejemplo, la exposición a grandes alturas, ambientes extremadamente cálidos o fríos, 

y factor es como la humedad o la calidad del aire influyen en las respuestas 

fisiológicas del individuo. En ese sentido, el fisiólogo del ejercicio colabora con la 

prevención de riesgos para la salud y con estrategias de aclimatación y adaptación 

para quienes deben  operar, trabajar o competir bajo condiciones poco favorables.  

En conclusión, el alcance de la fisiología del ejercicio es amplio y multidisciplinario, 

y abarca desde la prevención de enfermedades y la promoción de la salud hasta la 

optimización del rendimiento deportivo en diferentes contextos sociales y 

ambientales.  

Fisiología y fisiología del ejercicio  

Para entender a fondo la fisiología del ejercicio, conviene establecer una clara 

distinción y relación con la fisiología «a secas». La fisiología es una rama de la 

biología que se centra en el estudio del funcionamiento normal de los organismos 

vivos. En e l caso del cuerpo humano, esta ciencia investiga cómo las células, tejidos, 

órganos y sistemas interactúan entre sí para mantener un equilibrio interno —

homeostasis — , atender las demandas energéticas, regular la temperatura, controlar 

la presión sanguínea y coordinar la función motora, sensorial, hormonal, 

inmunológica y cognitiva, entre otras.  

Esta visión global, integradora y sistémica de la fisiología constituye el cimiento 

teórico sobre el cual se construye la fisiología del ejercicio. Se puede afirmar que la 

fisiología del ejercicio es una rama aplicada de la fisiología humana que se centra 

en situaciones específicas de esfuerzo muscular y estrés metabólico generados por 

el movimiento corporal. Mientras que la fisiología, en un sentido más amplio, podría 

dedicarse a estudiar la función cardiovascular en reposo, la fisiología del ejercicio se 

interesa en cómo el corazón, los vasos sanguíneos y la sangre responden ante un 

esfuerzo como correr, nadar, pedalear o levantar pesas.  
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En otras palabras, la fisiología brinda el marco de referencia sobre el cual la fisiología 

del ejercicio opera. De la misma manera que la fisiología cardiaca explica el 

funcionamiento del corazón, las adaptaciones del músculo cardíaco y la regulación 

del g asto cardíaco, la fisiología del ejercicio examina cómo todas estas funciones se 

modifican con el ejercicio aeróbico y anaeróbico, cómo mejoran con la práctica 

sistemática y cómo influyen en la salud o el rendimiento.  

Un aspecto relevante es que la fisiología tradicional puede concentrarse en 

condiciones de equilibrio o reposo, mientras que la fisiología del ejercicio adopta 

una perspectiva dinámica, en la que los sistemas corporales trabajan por encima de 

la línea base . El ejercicio impone demandas energéticas adicionales, obliga a ajustes 

respiratorios y circulatorios, y modifica el reclutamiento de fibras musculares, así 

como la liberación de sustratos energéticos —como glucosa, ácidos grasos o 

fosfocreatina —  y la pro ducción y disipación de calor. Estas condiciones cambiantes 

requieren un conocimiento específico que se integra con las bases conceptuales de 

la fisiología general.  

Otro punto de vinculación es la relevancia clínica. La fisiología del ejercicio también 

aplica los principios fisiológicos al ámbito clínico; por ejemplo, en la rehabilitación 

cardiovascular, pulmonar y neuromuscular. Muchos programas de recuperación 

para pacientes con enfermedades cardíacas o metabólicas se basan en la 

prescripción de ejercicio adaptado, fundamentado en el entendimiento fisiológico 

de las capacidades y limitaciones del individuo enfermo. Sin una sólida comprensión 

de la fisiología, la pres cripción de ejercicio sería poco más que un conjunto de 

conjeturas sin sustento científico.  

La fisiología del ejercicio es, en definitiva, la aplicación práctica del conocimiento 

fisiológico al fenómeno del movimiento humano, el esfuerzo físico, la adaptación 

orgánica y la mejora funcional. Sin la fisiología, no tendríamos el marco conceptual 

necesario para interpretar las respuestas del cuerpo al ejercicio, y sin el ejercicio, la 

fisiología perdería una de sus más ricas áreas de aplicación y entendimiento 

práctico.  

Interacción con otras disciplinas y enfoques  

La fisiología del ejercicio, al ser una subdisciplina aplicada, se beneficia y enriquece 

al interactuar con otras áreas del conocimiento. Por ejemplo, la bioquímica del 

ejercicio profundiza en las rutas metabólicas que suministran energía a la 

contracción muscular, el papel de las enzimas y los factores limitantes del 

rendimiento energético. La biomecánica del movimiento humano se asocia con la 

fisiología del ejercicio para comprender no solo la función interna del organismo, 

sino también la eficiencia mecá nica del movimiento, la prevención de lesiones y la 

optimización técnica en el deporte.  

La psicología del deporte y el ejercicio también ofrece un complemento importante, 

ya que las respuestas fisiológicas se ven influenciadas por el estado mental, el estrés 
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psicológico, la motivación y las estrategias de afrontamiento ante la fatiga. 

Asimismo, la nutrición deportiva se integra a la fisiología del ejercicio, dado que el 

aporte de nutrientes antes, durante y después del ejercicio es fundamental para 

optimizar e l rendimiento, favorecer las adaptaciones y promover la recuperación. En 

conjunto, estas disciplinas configuran un panorama holístico de la actividad física y 

el ejercicio, en el cual la fisiología es un pilar central.  

En el ámbito de la salud pública, la fisiología del ejercicio colabora con la 

epidemiología y la medicina del deporte para diseñar estrategias de promoción del 

ejercicio y la actividad física que permitan reducir la prevalencia de enfermedades 

crónicas rel acionadas con el sedentarismo. De este modo, la fisiología del ejercicio 

no solo se centra en la mejora del rendimiento de un atleta profesional, sino que 

también influye en la calidad de vida de la población general y en las políticas de 

salud, actividad física y prevención.  

Nuevas tendencias y enfoques en la fisiología del ejercicio  

La fisiología del ejercicio es un campo en constante evolución. En las últimas 

décadas, se han introducido avances tecnológicos que permiten medir y analizar 

con mayor precisión las respuestas del organismo al ejercicio. Por ejemplo, el 

monitoreo continuo de la frecuencia cardíaca y su variabilidad, la medición del 

intercambio gaseoso —VO₂, VCO₂ — , el análisis de lactato en sangre, la 

espectroscopía cercana al infrarrojo —NIRS —  para evaluar la oxigenación 

muscular, y la imagen por resonancia magnética para o bservar cambios 

estructurales en el músculo y en otros tejidos.  

Estas herramientas han enriquecido la capacidad de la fisiología del ejercicio para 

ofrecer evaluaciones funcionales altamente precisas, lo cual permite una mejor 

comprensión de los límites del rendimiento humano, las adaptaciones a distintos 

tipos de entr enamiento y las respuestas individuales a los programas de ejercicio.  

Asimismo, la investigación en fisiología del ejercicio ha dado gran relevancia a la 

genética, la epigenética y el papel del microbioma en el rendimiento y la adaptación 

al entrenamiento. Estos campos emergentes plantean nuevas preguntas acerca de 

por qué a lgunas personas responden mejor que otras al mismo estímulo de 

ejercicio, qué factores genéticos pueden predisponer a un rendimiento destacado o 

a una mayor propensión a lesiones, y cómo la diversidad microbiana intestinal 

puede afectar el metabolismo ener gético durante el esfuerzo.  

En el ámbito clínico, la fisiología del ejercicio también se ha extendido al estudio de 

poblaciones especiales, como personas de la tercera edad, individuos con 

discapacidad, mujeres embarazadas, niños y adolescentes, y pacientes en proceso 

de rehabilitaci ón cardiopulmonar o metabólica, entre otros. La diversidad de estas 

poblaciones exige una adaptación precisa de las recomendaciones, teniendo en 

cuenta que las respuestas fisiológicas pueden variar notablemente en función del 
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estado de salud, la edad, el sexo, el historial médico y el nivel de condición física 

inicial.  

Conclusiones  

La fisiología del ejercicio es una rama aplicada de la fisiología que se encarga de 

estudiar las respuestas agudas y las adaptaciones crónicas del organismo humano 

frente a la actividad física y el ejercicio. Su alcance va más allá del rendimiento 

deportiv o de alto nivel, y abarca áreas tan variadas como la promoción de la salud, 

la prevención y el manejo de enfermedades crónicas, la rehabilitación y la mejora 

de la calidad de vida de la población general.  

A partir del conocimiento fisiológico básico, la fisiología del ejercicio analiza cómo 

los sistemas corporales responden y se adaptan al esfuerzo, integrando conceptos 

de bioquímica, nutrición, biomecánica, psicología, medicina del deporte y 

epidemiología.  Esta disciplina aporta las bases científicas para la prescripción 

racional del ejercicio, la optimización del rendimiento, la prevención de lesiones y el 

diseño de estrategias de salud pública.  

En una época en la que el sedentarismo se ha convertido en un problema mundial y 

la actividad física es reconocida como un factor relevante en la prevención de 

enfermedades no transmisibles, la fisiología del ejercicio cobra un papel central. Su 

capacidad de vincular la teoría fisiológica con la práctica de la actividad física, el 

entrenamiento y la salud poblacional la convierte en un campo de estudio 

imprescindible tanto en el ámbito académico como en el profesional.  

En definitiva, comprender los fundamentos y conceptos básicos de la fisiología del 

ejercicio sienta las bases para explorar en profundidad las respuestas del organismo 

ante el entrenamiento, el deporte y la práctica regular de ejercicio, fomentando así 

una vida activa, saludable y con mejor calidad de vida.  

A continuación, se presenta un desarrollo detallado del segundo punto del curso, 

específicamente el apartado 2: historia y evolución de la fisiología del ejercicio. Este 

texto busca ofrecer una visión integral desde los orígenes de la disciplina hasta su 

consolidación, destacando a los pioneros y las contribuciones clave que sentaron las 

bases del campo tal como lo conocemos hoy.  

Historia y evolución de la fisiología del ejercicio  

La fisiología del ejercicio, tal como se concibe en la actualidad, es el resultado de una 

larga evolución histórica que se remonta a los orígenes de la ciencia del movimiento 

humano. Comprender su trayectoria requiere un análisis que abarque la antigüedad 

clásica, la influencia de la revolución científica, el surgimiento de la fisiología 

moderna en el siglo XIX, la profesionalización del deporte en el siglo XX y, 

finalmente, el desarrollo de una disciplina académica consolidada en las últimas 

décadas. A lo largo de esta evolución, numerosos investigadores, médicos, 
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educadores físicos, entrenadores y científicos han contribuido con descubrimientos, 

teorías y metodologías que sentaron las bases del conocimiento actual en fisiología 

del ejercicio.  

 

Orígenes y desarrollo histórico  

Los orígenes del estudio del movimiento humano y su relación con las funciones 

corporales se encuentran en las civilizaciones antiguas. En la antigua Grecia, figuras 

como Hipócrates (460 –370 a. C.) y Galeno (129–201 d. C.) sentaron las primeras bases 

conce ptuales para entender el funcionamiento del cuerpo. Aunque su enfoque no se 

basaba en la experimentación controlada que hoy caracteriza a las ciencias 

biológicas, fueron pioneros en reconocer la importancia de la actividad física y el 

ejercicio para la sal ud y el bienestar. Por ejemplo, Hipócrates afirmaba que el 

ejercicio moderado era esencial para mantener el equilibrio corporal, mientras que 

Galeno ya distinguía entre diferentes tipos de ejercicio y sus efectos sobre el 

organismo.  

Durante la Edad Media, gran parte del conocimiento médico y fisiológico de la 

Antigüedad se conservó en el mundo islámico y bizantino. Autores como Avicena 

(980 –1037 d. C.) rescataron y comentaron las obras clásicas, integrando el ejercicio 

dentro de las r ecomendaciones higiénicas para preservar la salud. Sin embargo, 

durante gran parte de este período, el conocimiento sobre la fisiología humana 

permaneció estancado, limitado por visiones religiosas y por la ausencia de métodos 

experimentales rigurosos.  

La verdadera transformación comenzó durante el Renacimiento y el período de la 

Ilustración. Con la aparición de la anatomía moderna, impulsada por Andreas 

Vesalio (1514–1564), y el desarrollo de la fisiología experimental a manos de William 

Harvey (1578–1657), quien describió la circulación sanguínea, se inició una etapa en 

la que las funciones corporales comenzaron a comprenderse desde una perspectiva 

más científica. Esta base teórica preparó el terreno para la posterior consolidación 

de la fisiología mode rna. La mecanización del pensamiento humano durante el siglo 

XVII, inspirada en figuras como René Descartes, favoreció la idea de estudiar el 

cuerpo humano como una máquina, susceptible de ser descompuesta y analizada 

en sus partes funcionales.  

Ya en el siglo XIX, la fisiología se estableció firmemente como disciplina científica, 

con laboratorios de investigación y el uso sistemático del método experimental. 

Personajes como Claude Bernard (1813 –1878), considerado el padre de la fisiología 

moderna , introdujeron el concepto de homeostasis y la necesidad de comprender la 

función corporal en relación con su regulación interna. Bernard y otros fisiólogos de 

la época sentaron las bases conceptuales para que la fisiología del ejercicio pudiera 

desarrolla rse posteriormente. De manera paralela, las sociedades industriales 

comenzaron a interesarse por la eficiencia del trabajo físico, el rendimiento laboral 
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y la salud de las poblaciones, lo que brindó un contexto social propicio para el 

surgimiento de la disciplina.  

A finales del siglo XIX y comienzos del XX, la práctica deportiva cobró mayor 

relevancia social, coincidiendo con la celebración de los primeros Juegos Olímpicos 

modernos en 1896. A medida que el deporte se volvió más competitivo, surgió la 

necesidad de co mprender el funcionamiento del cuerpo humano durante el 

ejercicio, con el fin de optimizar el rendimiento y prevenir lesiones. Médicos y 

científicos comenzaron a investigar la fisiología del esfuerzo, el consumo de 

oxígeno, la producción de energía, la fat iga y la recuperación.  

Pioneros y contribuciones clave en el campo  

El surgimiento formal de la fisiología del ejercicio como disciplina bien definida se 

dio en el siglo XX, impulsado por la labor de pioneros cuyas investigaciones hicieron 

posibles los avances más significativos. Entre estos pioneros destacan los 

siguiente s:  

1. A.V. Hill (1886 -1977). El fisiólogo británico Archibald Vivian Hill recibió el 

Premio Nobel de Fisiología o Medicina en 1922 por sus investigaciones sobre 

la producción de calor en el músculo. Sus trabajos fueron decisivos para 

comprender las bases bioenergéticas del ejercicio , el metabolismo de la 

contracción muscular, la eficiencia mecánica del músculo y las relaciones 

entre el gasto energético y la intensidad del esfuerzo. A. V. Hill es considerado 

uno de los padres fundadores de la fisiología del ejerci cio, ya que su enfoque 

cuantitativo y riguroso sentó las bases para la medición objetiva del trabajo 

muscular y del rendimiento físico.  

2. Otto Meyerhof (1884 -1951). Contemporáneo de Hill y galardonado con el 

Premio Nobel junto a él, Otto Meyerhof fue un fisiólogo alemán que aportó 

conocimientos esenciales sobre el metabolismo energético, en especial el 

papel de la glucólisis en la obtención de energía durante el eje rcicio. Sus 

descubrimientos acerca de la relación entre el consumo de oxígeno y la 

descomposición del ácido láctico en el músculo permitieron entender los 

mecanismos bioquímicos que subyacen en la producción de energía y cómo 

la falta de oxígeno conduce a la acumulación de lactato. Esta comprensión 

de las vías metabólicas energéticas es fundamental para la fisiología del 

ejercicio, ya que explica las diferencias entre los ejercicios de alta intensidad 

y corta duración, y los ejercicios aeróbicos de larga du ración.  

3. August Krogh (1874 -1949). El fisiólogo danés August Krogh, también 

galardonado con el Premio Nobel, realizó estudios pioneros sobre la 

circulación sanguínea, el intercambio de gases, la función capilar y la 

utilización de oxígeno en el músculo. Sus trabajos ayudaron a comprender 

cómo el sistema cardiovascular y el respiratorio responden y se adaptan al 

ejercicio, y sentaron las bases para el estudio posterior del VO₂ máx. —

consumo máximo de oxígeno — . El énfasis de Krogh en la integración 
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funcional del organismo fue clave para la futura comprensión holística del 

ejercicio.  

4. Per-Olof Åstrand (1922 -2015) y Bengt Saltin (1935 -2014). Estos fisiólogos 

suecos continuaron con la tradición escandinava de excelencia en la 

investigación de la fisiología del ejercicio. Åstrand, con sus estudios sobre la 

capacidad aeróbica, la ergometría en bicicleta y las pruebas de ejercicio, 

contribuyó a e stablecer métodos de evaluación funcional que todavía se 

utilizan en la actualidad. Por su parte, Saltin profundizó en la fisiología del 

músculo esquelético, el flujo sanguíneo muscular durante el eje rcicio, la 

distribución del gasto cardíaco, la adaptación al entrenamiento y las 

diferencias individuales en la aptitud física. Ambos investigadores 

configuraron un sólido cuerpo de conocimiento sobre los efectos del 

entrenamiento físico y el papel de la c apacidad aeróbica en el rendimiento.  

5. John Holloszy (1933 -2018) y otros investigadores de la segunda mitad del 

siglo XX aportaron al entendimiento de la adaptación muscular y metabólica 

al entrenamiento de resistencia. Holloszy demostró que el ejercicio regular 

aumenta la capacidad oxidativa del músculo, la cantidad d e mitocondrias y 

la utilización de lípidos como combustible, marcando hitos fundamentales 

para la comprensión del entrenamiento aeróbico.  

6. Lawrence E. Morehouse, Elsworth R. Buskirk, Bruno Balke, David Dill y 

otros. En Estados Unidos, un grupo de fisiólogos sentó las bases de la 

investigación aplicada al rendimiento humano y a la práctica deportiva. 

David Bruce Dill, por ejemplo, lideró el célebre Laboratorio de Fatiga de la 

Universidad de Harvard en las décadas de 1920 y 1930, donde se 

establecieron pautas metodológicas para investigar el ejercicio en 

condiciones controladas. Este laboratorio produjo hallazgos fundamentales 

sobre la fisiologí a de la fatiga, la termorregulación durante el ejercicio y la 

adaptación a condiciones ambientales extremas, como el calor y la altitud.  

El siglo XX presenció la institucionalización de la fisiología del ejercicio como campo 

académico. Se crearon laboratorios específicos, programas de posgrado, revistas 

científicas especializadas y sociedades profesionales, como el American College of 

Sports Medicine (ACSM), fundado en 1954, que se convirtió en un referente mundial 

para la investigación, la educación y la aplicación práctica de la fisiología del 

ejercicio.  

 

Consolidación y expansión de la disciplina  

Hacia la segunda mitad del siglo XX y comienzos del XXI, la fisiología del ejercicio se 

expandió hacia nuevas áreas, adoptando un enfoque multidisciplinario. Los avances 

tecnológicos —como el análisis de gases en tiempo real, la biopsia muscular, la 

monitorización del lactato, la espectroscopía infrarroja, la genética y la biología 

molecular aplicada al ejercicio —  permitieron refinar las teorías y explorar nuevos 
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horizontes. Esto enriqueció la comprensión de las respuestas agudas y las 

adaptaciones crónicas del organismo frente al entrenamiento, así como las 

diferencias individuales en la respuesta al esfuerzo.  

Paralelamente, el campo dejó de centrarse exclusivamente en el deporte de élite 

para orientarse también hacia la salud pública, la rehabilitación y la prevención de 

enfermedades crónicas. Investigadores como Steven N. Blair, en Estados Unidos, 

demostraron la importancia de la actividad física para la prevención de 

enfermedades cardiovasculares y metabólicas, y destacaron el ejercicio como una 

herramienta poderosa en la salud de la población. Esta integración con la medicina, 

la nutrición, la psicología del deporte, la biomecánica y la epidemiología del ejercicio 

ha dado lugar a una disciplina holística, fundamental en el contexto actual, donde el 

sedentarismo es un problema global y el ejercicio se reconoce como un pilar en la 

promoción de la salud.  

Nuevas tendencias y horizontes en la historia del ejercicio  

En las últimas décadas, la fisiología del ejercicio ha continuado su evolución, 

incorporando técnicas de investigación cada vez más sofisticadas. La genética y la 

epigenética del ejercicio han abierto nuevas preguntas: ¿por qué algunas personas 

responden m ejor al entrenamiento que otras? ¿En qué medida la expresión génica 

modulada por el ejercicio influye en la salud a largo plazo? Los estudios con 

tecnologías ómicas —genómica, proteómica, metabolómica —  permiten analizar en 

detalle las moléculas involucrada s en la respuesta al ejercicio, lo que habilita una 

comprensión más compleja y completa del fenómeno. La fisiología del ejercicio, así, 

sigue un proceso continuo de crecimiento, en el que incorpora hallazgos científicos, 

responde a nuevos desafíos y se ada pta a las necesidades contemporáneas, tanto 

en el ámbito del deporte de élite como en el de la salud poblacional.  

 

Conclusiones  

La fisiología del ejercicio es producto de una evolución histórica que se remonta a 

las reflexiones de la antigüedad clásica sobre la relación entre el movimiento y la 

salud, pasando por la consolidación de la fisiología como ciencia experimental, 

hasta ll egar a la actualidad, en la que constituye un campo interdisciplinario 

ampliamente reconocido. A lo largo de esta trayectoria, pioneros como A. V. Hill, Otto 

Meyerhof, August Krogh, Per -Olof Åstrand y Bengt Saltin, entre otros, realizaron 

contribuciones cl ave que permitieron descifrar las respuestas fisiológicas al 

esfuerzo y entender cómo el entrenamiento modifica la función orgánica.  

Desde su origen, centrado en el estudio del rendimiento deportivo, la disciplina ha 

ampliado sus horizontes. Hoy abarca la prevención y el manejo de enfermedades 

crónicas, la rehabilitación, la ergonomía laboral, la mejora del rendimiento humano 

en ambient es extremos y la calidad de vida en poblaciones diversas. La historia de 
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la fisiología del ejercicio, por tanto, es un relato de constante crecimiento, 

integración científica y expansión de su alcance, que sigue vigente en el momento 

actual y seguramente se profundizará en el futuro.  

A continuación, se presenta un desarrollo detallado del tercer punto del curso, 

titulado La importancia de la fisiología del ejercicio en el deporte y la salud.  Este texto 

ofrece una visión integral de las aplicaciones prácticas del conocimiento fisiológico 

en el ámbito deportivo, así como de su relevancia para la salud pública y la medicina 

preventiva. La extensión mínima prevista es de cinco páginas estándar, l o que 

permitirá abordar cada aspecto con la profundidad necesaria.  

Importancia de la fisiología del ejercicio en el deporte y la salud  

La fisiología del ejercicio no es una disciplina meramente teórica; su verdadero valor 

se manifiesta en las múltiples aplicaciones prácticas que surgen de la comprensión 

científica de las respuestas del organismo a la actividad física. Estas aplicaciones 

abarcan desde la optimización del rendimiento deportivo de atletas de élite hasta la 

mejora de la salud y la prevención de enfermedades crónicas en la población 

general. Como consecuencia, el conocimiento fisiológico del ejercicio se convierte 

en una herram ienta indispensable para entrenadores, preparadores físicos, 

médicos, fisioterapeutas, nutricionistas, profesionales de la salud pública y 

responsables de políticas sociales vinculadas con la actividad física.  

Aplicaciones en el rendimiento deportivo  

La fisiología del ejercicio es esencial para mejorar el rendimiento de deportistas en 

todas las disciplinas, ya que ayuda a comprender las demandas energéticas, 

metabólicas, cardiopulmonares, musculares, hormonales y neurales que el ejercicio 

impone al org anismo. Entender estos aspectos permite tomar decisiones 

fundamentadas que optimicen el entrenamiento, ajusten las cargas, orienten la 

recuperación y personalicen las intervenciones de acuerdo con las características 

del atleta. Entre las aplicaciones prác ticas más relevantes se encuentran las 

siguientes:  

1. Diseño racional de programas de entrenamiento . La prescripción del 

ejercicio no puede basarse únicamente en la intuición o la experiencia 

empírica. Gracias al aporte de la fisiología, los programas de entrenamiento 

se construyen sobre bases científicas, adaptándolos a las características 

individuales  del atleta —edad, sexo, nivel de condición física, experiencia 

deportiva, estado de salud y posibles lesiones — . Por ejemplo, un programa 

de entrenamiento aeróbico puede diseñarse para aumentar el VO₂ máx., la 

economía de carrera y la capacidad de oxidar grasas, mientras que un 

programa de fuerza puede orientarse a la hipertrofia muscular, la potencia 

explosiva o la resistencia a la fatiga, según las necesidades de cada 

disciplina.  
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2. Periodización del entrenamiento . La fisiología del ejercicio proporciona 

criterios para la periodización, es decir, la planificación sistemática a corto, 

mediano y largo plazo de las cargas de entrenamiento. Esto implica alternar 

fases de carga y descarga, establecer ciclos de entrenami ento —macrociclos, 

mesociclos, microciclos —  y ajustar la intensidad, el volumen y la densidad 

del ejercicio en función del calendario competitivo. Estas decisiones se toman 

con base en los conocimientos sobre cómo el organism o se adapta y se 

recupera entre sesiones, cómo se construyen las adaptaciones crónicas y 

cómo se evitan el sobreentrenamiento y las lesiones por estrés repetitivo.  

3. Evaluación funcional y diagnósticos precisos . Con la ayuda de la fisiología, 

es posible realizar evaluaciones funcionales que midan variables clave para 

el rendimiento, como el consumo máximo de oxígeno —VO₂ máx. — , el 

umbral anaeróbico, la potencia aeróbica y anaeróbica, la fuerza máxima, la 

composi ción corporal, el lactato en sangre, la frecuencia cardíaca máxima y 

de recuperación, entre otras. Estos datos permiten trazar perfiles individuales 

de rendimiento y orientar el entrenamiento hacia la mejora de los parámetros 

considerados limitantes. Asimi smo, el seguimiento longitudinal de estos 

indicadores fisiológicos facilita la detección temprana de descensos en el 

rendimiento, posibles problemas de salud o la necesidad de ajustes en la 

planificación.  

4. Aplicación de principios nutricionales y ergogénicos . La fisiología del 

ejercicio esclarece el papel de los sustratos energéticos —carbohidratos, 

grasas, proteínas — , la hidratación y los micronutrientes —vitaminas, 

minerales —  en el rendimiento deportivo. La integración de la fisiología con 

la nutrición depo rtiva permite diseñar estrategias de alimentación antes, 

durante y después del ejercicio, con el fin de optimizar la disponibilidad de 

energía, mejorar la recuperación y potenciar las adaptaciones. Además , esta 

disciplina permite evaluar la efectividad y seguridad de ayudas ergogénicas 

—suplementos, cafeína, creatina —  según las respuestas fisiológicas 

individuales.  

5. Prevención de lesiones y mejora de la recuperación . Prevención de 

lesiones y mejora de la recuperación. El conocimiento del funcionamiento 

interno del organismo ante el estrés físico permite diseñar estrategias de 

recuperación más eficaces, ya que se comprenden mejor los procesos 

inflamatorios, metabólicos y hormonales posteriores al esfuerzo. Se pueden 

apli car técnicas como el descanso activo, la crioterapia, la nutrición 

postejercicio adecuada, el masaje y la electroestimulación, entre otras, para 

acelera r la recuperación. Asimismo, el entendimiento de la fisiología articular 

y muscular facilita la elaboración de programas de prevención de lesiones, el 

fortalecimiento de estructuras de soporte y la corrección de desequilibrios 

musculares.  
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En conclusión, la fisiología del ejercicio aplicada al deporte ofrece una base científica 

sólida para la toma de decisiones de entrenadores, preparadores físicos y equipo 

médico. Este enfoque integral del rendimiento deportivo conduce a una mayor 

eficienci a en el entrenamiento, una reducción del riesgo de lesiones, una mejora en 

los resultados competitivos y una mayor longevidad atlética.  

 

Beneficios para la salud pública y medicina preventiva  

La importancia de la fisiología del ejercicio no se limita al ámbito del alto 

rendimiento deportivo. Cada vez es más evidente que el sedentarismo y la 

inactividad física se asocian con un mayor riesgo de enfermedades crónicas no 

transmisibles, tales como l a obesidad, la diabetes tipo 2, la hipertensión, las 

enfermedades cardiovasculares, el síndrome metabólico, ciertos tipos de cáncer, la 

depresión y la osteoporosis. Por otro lado, la práctica regular de ejercicio se ha 

convertido en una recomendación unive rsalmente aceptada para mejorar la salud y 

prevenir enfermedades. Comprender la fisiología del ejercicio resulta indispensable 

para diseñar intervenciones efectivas en salud pública, medicina preventiva y 

rehabilitación.  

1. Prevención de enfermedades crónicas . El ejercicio físico regular promueve 

cambios fisiológicos beneficiosos, como la mejora de la sensibilidad a la 

insulina, el aumento de la capacidad aeróbica, la reducción de la presión 

arterial, el mejor manejo de los lípidos en sangre y el control del p eso 

corporal. Estos efectos se traducen en una disminución del riesgo de 

desarrollar enfermedades cardiovasculares, metabólicas y 

musculoesqueléticas. La fisiología del ejercicio ofrece la base para entender 

la dosis -respuesta del ejercicio en la salud, es decir, qué tipo, intensidad, 

duración y frecuencia de ejercicio son más adecuados para prevenir o 

atenuar el curso de determinadas patologías.  

2. Rehabilitación y medicina del ejercicio . La fisiología del ejercicio es 

fundamental en la rehabilitación de pacientes con problemas 

cardiovasculares, respiratorios, metabólicos y musculoesqueléticos. Por 

ejemplo, los programas de rehabilitación cardiaca prescriben ejercicio físico 

supervisado p ara mejorar la capacidad funcional, restablecer la confianza en 

las actividades cotidianas y reducir el riesgo de complicaciones futuras. De 

igual modo, en pacientes con enfermedad pulmonar obstructiva crónica 

(EPOC), la fisiología del ejercicio permite adaptar el esfuerzo para mejorar su 

tolerancia al ejercicio y calidad de vida. Además, en pacientes con diabetes 

tipo 2, la prescripción de ejercicio se convierte en un pilar del tratamiento, 

mejorando la glucemia y red uciendo la dependencia de fármacos.  

3. Salud mental y bienestar general . Las respuestas fisiológicas al ejercicio no 

se limitan al plano puramente físico. Existe evidencia sólida de que el 

ejercicio regular favorece la liberación de neurotransmisores (endorfinas, 
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serotonina, dopamina), lo que contribuye a mejorar el estado de ánimo, 

reducir la ansiedad, el estrés y la depresión. La fisiología del ejercicio, al 

aclarar los mecanismos detrás de estos efectos, ayuda a justificar y aplicar el 

ejercicio como una herrami enta terapéutica en el abordaje de problemas 

mentales y emocionales. Por otra parte, el ejercicio también promueve un 

mejor dormir, mejora la función cognitiva y favorece la independencia y 

funcionalidad en la tercera edad.  

4. Estrategias de salud pública . Desde el punto de vista de la población general, 

la fisiología del ejercicio permite formular recomendaciones basadas en 

evidencia para la actividad física. Organismos internacionales como la 

Organización Mundial de la Salud (OMS) y el American College o f Sports 

Medicine (ACSM) establecen guías sobre la cantidad y tipo de ejercicio que 

las personas deben realizar semanalmente para obtener beneficios en la 

salud. Estas directrices tienen como base estudios fisiológicos que evalú an la 

relación entre la actividad física y marcadores de salud. Al aplicarlas a nivel 

poblacional, se busca aumentar la actividad física en diferentes grupos 

(niños, adolescentes, adultos, mayores, personas con discapacidad), 

reduciendo así la incidencia d e enfermedades crónicas y mejorando la 

calidad y expectativa de vida.  

5. Economía de la salud y calidad de vida . La fisiología del ejercicio, al 

contribuir a la prevención de enfermedades, incide indirectamente en la 

reducción de costos sanitarios y en la sostenibilidad de los sistemas de salud. 

Menos personas enfermas, menores gastos en medicación, tratamientos 

invasivos, hospitalizaciones y cirugías. Por otro lado, una población activa, 

con mayor capacidad funcional, se traduce en trabajadores más productivos, 

con menos ausentismo laboral y mayor satisfacción personal. Estos f actores 

mejoran no solo la salud individual, sino el bienestar social y económico de 

la comunidad en su conjunto.  

 

Conclusiones  

La fisiología del ejercicio ocupa una posición central tanto en el ámbito deportivo 

como en el campo de la salud. Por un lado, sus aplicaciones en el alto rendimiento 

deportivo permiten diseñar entrenamientos más eficaces, establecer evaluaciones 

funcional es precisas, mejorar el rendimiento mediante una nutrición y 

suplementación adecuada, prevenir lesiones y optimizar la recuperación. Por otro, 

al ser base para la medicina preventiva, la rehabilitación y las políticas de salud 

pública, la fisiología del ej ercicio ayuda a reducir la prevalencia de enfermedades 

crónicas, mejorar la calidad de vida, favorecer la salud mental y disminuir los costos 

sanitarios.  

En un mundo cada vez más sedentario y con alarmantes tasas de enfermedades 

crónicas asociadas al estilo de vida, la importancia de la fisiología del ejercicio es 
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innegable. Integrar su conocimiento a las políticas de promoción de la actividad 

física, a la educación escolar, a las intervenciones comunitarias y al trabajo clínico 

cotidiano es crucial para garantizar una población más sana, activa y productiva. En 

definitiva, la fisiología del ejercicio es un pilar fundamental para la construcción de 

una sociedad con mejor salud y mayor bienestar, así como para la excelencia 

deportiva y la optimización del rendimiento humano.  

 

Relación entre fisiología, anatomía y biomecánica en el ejercicio  

La comprensión integral del movimiento humano requiere la integración de tres 

áreas fundamentales: la fisiología , la anatomía  y la biomecánica . Cada disciplina 

aporta una perspectiva distinta y esencial para entender cómo funciona el cuerpo 

durante la actividad física, cómo se adapta a diferentes cargas y cómo diseñar 

programas de entrenamiento que optimicen el rendimiento y reduzcan el riesgo d e 

lesiones.  

¿Cómo interactúan estos campos para entender el movimiento humano?  

1. Anatomía: la base estructural del movimiento  

La anatomía proporciona el conocimiento fundamental sobre la estructura del 

cuerpo humano, incluyendo huesos, músculos, tendones, ligamentos y 

articulaciones. Esta comprensión es clave para analizar el movimiento, ya que cada 

uno de estos elementos contrib uye de manera específica a la estabilidad, la 

movilidad y la coordinación del cuerpo.  

Conocer la ubicación y las características de estos componentes —como la longitud 

y la forma de los huesos, la disposición de las fibras musculares o la anatomía de las 

articulaciones —  es esencial para entender los rangos de movimiento posibles y las 

limitaciones estructurales que puede presentar cada individuo.  

Asimismo, el estudio de los planos y ejes anatómicos —sagital, frontal y 

transversal —  permite analizar con mayor precisión la dirección de los movimientos 

y la participación de distintos segmentos corporales en la ejecución de acciones 

físicas. Esta base e structural resulta indispensable para el diseño de ejercicios, la 

prevención de lesiones y la evaluación funcional del movimiento humano.  

2. Fisiología: los procesos internos que hacen posible el movimiento  

 

La fisiología del ejercicio se ocupa de estudiar cómo responde y se adapta el 

organismo ante la actividad física. Este campo abarca el funcionamiento de sistemas 

clave como el cardiovascular, el respiratorio, el nervioso y el muscular, todos ellos 

involucr ados en la producción y el control del movimiento.  
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Procesos como la contracción muscular, la producción de energía —tanto por vías 

aeróbicas como anaeróbicas —  y la regulación hormonal determinan la capacidad 

del cuerpo para generar fuerza, sostener el esfuerzo y recuperarse tras la actividad 

física.  

Factores fisiológicos como la frecuencia cardíaca, la presión arterial, la oxigenación 

de los tejidos y la disponibilidad de nutrientes influyen directamente en la eficiencia, 

la seguridad y la calidad de cada movimiento. Comprender estos mecanismos 

resulta fundamental para optimizar el rendimiento, prevenir lesiones y promover 

una práctica física saludable.  

 

3. Biomecánica: la mecánica del movimiento  

La biomecánica aplica los principios de la física y la ingeniería para comprender 

cómo se generan y actúan las fuerzas internas —como las producidas por músculos, 

huesos y articulaciones —  y externas —como la gravedad, la inercia y la fricción —  

durante el m ovimiento humano.  

Esta disciplina estudia parámetros como la cinemática —desplazamientos, 

velocidades y aceleraciones —  y la cinética — fuerzas y momentos de fuerza —  con 

el objetivo de describir y cuantificar el gesto deportivo o cualquier otra forma de 

actividad física.  

El análisis biomecánico permite optimizar la técnica de ejecución, reducir las cargas 

excesivas sobre las articulaciones y prevenir lesiones asociadas al sobreuso o a una 

mecánica deficiente. Su aplicación es clave en el entrenamiento, la rehabilitación y 

la mejora del rendimiento físico.  

 

4. Sinergia entre fisiología, anatomía y biomecánica  

La anatomía describe la estructura y los límites del cuerpo; la fisiología explica cómo 

funciona esa estructura a nivel celular, sistémico y en la producción de energía; y la 

biomecánica analiza los efectos de las fuerzas y el movimiento resultante. Estas tres 

disciplinas se complementan para ofrecer una comprensión integral del movimiento 

humano.  

Un ejemplo claro es el salto vertical:  

● Desde la anatomía , intervienen principalmente los músculos extensores de 

rodilla, tobillo y cadera, junto con la alineación funcional de la columna 

vertebral.  

 

● Desde la fisiología , el sistema nervioso recluta las fibras musculares 

necesarias, y el metabolismo energético proporciona ATP para una 
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contracción explosiva.  

 

● Desde la biomecánica , se evalúan la fuerza de despegue, la aceleración y la 

altura alcanzada, con el objetivo de optimizar la técnica y reducir el riesgo de 

lesiones, especialmente en rodillas y espalda.  

 

Esta integración permite una visión global de la ejecución del movimiento, facilita la 

corrección de errores técnicos, orienta la progresión de las cargas y permite ajustar 

la intensidad de forma segura y eficaz.  

Implicaciones para el diseño de programas de entrenamiento  

1. Selección de ejercicios basados en la anatomía y la función muscular  

El conocimiento anatómico de los grupos musculares implicados en un determinado 

movimiento permite seleccionar ejercicios específicos para fortalecer o estirar 

músculos concretos, según los objetivos del entrenamiento o las necesidades 

individuales.  

Por ejemplo, en un programa destinado a corredores, se presta especial atención a 

la musculatura de las piernas —cuádriceps, isquiotibiales, glúteos, sóleos y 

gastrocnemios — , así como al core — región abdominal y lumbar — , con el fin de 

mantener una adecuada estabilidad durante la carrera.  

Una evaluación anatómica precisa también permite detectar desbalances 

musculares que, a largo plazo, pueden predisponer a lesiones. Esta información es 

fundamental para diseñar planes de entrenamiento preventivos y correctivos, 

adaptados a las particularid ades estructurales de cada persona.  

2. Adaptación de la carga de entrenamiento según principios fisiológicos  

La fisiología del ejercicio provee los parámetros para ajustar la intensidad, el 

volumen y la frecuencia de las cargas, teniendo en cuenta la respuesta 

cardiovascular, respiratoria y metabólica del deportista.  

Se aplican principios como la sobrecarga progresiva —aumento gradual de la 

intensidad — , la especificidad —ejercicios que reproduzcan los gestos 

competitivos —  y la recuperación adecuada —para permitir las adaptaciones 

fisiológicas — . 

También es fundamental contemplar la individualización de la carga según la edad, 

el sexo, la composición corporal, el nivel de entrenamiento y factores genéticos.  

 

3. Optimización de la técnica a través de la biomecánica  
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Un buen análisis biomecánico identifica la posición óptima de las articulaciones, el 

secuenciamiento de los movimientos y la distribución de las fuerzas en cada 

ejercicio.  

Esto es crucial en deportes con alta exigencia técnica —por ejemplo, halterofilia, 

gimnasia o natación — , donde pequeños ajustes en la postura o en el ángulo de 

aplicación de la fuerza pueden aumentar significativamente el rendimiento y reducir 

el riesgo de  lesiones.  

Al incorporar la biomecánica en el diseño del programa, se pueden corregir 

desequilibrios posturales, mejorar el aprovechamiento de las palancas corporales y 

enfocar el esfuerzo muscular de manera eficiente.  

4. Prevención de lesiones y mayor longevidad deportiva  

Entender la relación entre la estructura anatómica, la capacidad fisiológica y el 

análisis biomecánico permite diseñar entrenamientos que no solo optimicen el 

rendimiento, sino que también reduzcan el riesgo de lesiones. Al considerar la 

capacidad de carga  de las articulaciones, la fase de recuperación fisiológica y la 

correcta ejecución técnica, es posible minimizar el estrés excesivo sobre tendones y 

ligamentos, previniendo afecciones comunes como la tendinitis o la sobrecarga 

articular. Esta integración,  cuando se aplica de forma sistemática, favorece la 

longevidad deportiva, ya que permite ajustar las cargas de manera individualizada 

y equilibrar el desarrollo de la fuerza, la resistencia, la flexibilidad y la movilidad, 

garantizando una práctica sosteni da y segura a lo largo del tiempo.  

 

5. Monitorización y ajuste continuo  

El uso de herramientas de monitoreo —como la frecuencia cardíaca, la variabilidad 

de la frecuencia cardíaca, los niveles de lactato o el análisis cinemático y dinámico —  

permite que tanto el entrenador como el deportista evalúen en tiempo real la 

respuesta del organismo al entrenamiento. A partir de estas mediciones, se pueden 

realizar ajustes precisos en la intensidad o el tipo de ejercicio, como incrementos en 

la carga de fuerza o modificaciones en la velocidad de ejecución, con el objetivo de 

mantener la progresión, facilitar una recuperación adecuada y prevenir la aparición 

de fatiga crónica. Este proceso de retroalimentación constante solo es posible 

cuando se comprende de manera integrada cómo interactúan la fisiología, la 

anatomía y la biomecánica en c ada individuo, permitiendo una toma de decisiones 

informada y personalizada.  

 

Conclusiones  

 

La relación entre fisiología, anatomía y biomecánica en el ejercicio  es esencial 
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para comprender el movimiento humano en toda su complejidad. Cada disciplina 

aborda una parte distinta del fenómeno:  

● La anatomía  establece las bases estructurales y los límites físicos.  

● La fisiología  explica los procesos internos que permiten y regulan el 

movimiento.  

● La biomecánica  analiza la forma en que las fuerzas actúan sobre el cuerpo y 

determinan el gesto final.  

Su integración permite un diseño óptimo de programas de entrenamiento , 

orientados a maximizar el rendimiento y minimizar el riesgo de lesiones. Al 

considerar de manera conjunta la estructura anatómica, las capacidades fisiológicas 

y los principios biomecánicos, los entrenadores y profesionales de la salud pueden 

adaptar las cargas , optimizar la técnica  y monitorizar la respuesta  al ejercicio, 

garantizando una práctica deportiva segura, eficaz y sostenible a largo plazo.  

 

 

Unidad 2. Respuestas y adaptaciones al 

ejercicio  

Adaptaciones fisiológicas al entrenamiento  

La práctica regular de ejercicio físico produce una serie de adaptaciones fisiológicas 

que pueden observarse en distintos niveles: celular, tisular, orgánico y sistémico. 

Estas modificaciones no ocurren de un día para otro; requieren tiempo, constancia y 

la aplicación de estímulos adecuados en intensidad, frecuencia y duración, en lo que 

se conoce como el principio de sobrecarga progresiva. En última instancia, dichas 

adaptaciones están orientadas a aumentar la eficiencia del organismo frente a las 

demandas  físicas, mejorando el rendimiento, la salud y la capacidad funcional.  

Es fundamental entender que las adaptaciones no son uniformes ni universales. 

Cada individuo responde de manera particular al ejercicio, en función de factores 

como la genética, la edad, el sexo, el estado de salud, el nivel inicial de condición 

física, el  tipo de entrenamiento, la nutrición, el descanso y otros condicionantes. No 

obstante, es posible identificar patrones y tendencias generales que orientan la 

prescripción del entrenamiento y la interpretación de las respuestas orgánicas al 

esfuerzo.  

 

Cambios a nivel celular y sistémico  
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Las adaptaciones fisiológicas al entrenamiento pueden abordarse desde una 

perspectiva «de abajo hacia arriba», comenzando por la célula y llegando hasta la 

función de sistemas completos. Esta visión integradora permite comprender la 

complejidad de los proc esos que subyacen a la mejora del rendimiento y la salud.  

1. Nivel celular  

En el plano celular, el entrenamiento induce cambios en la capacidad de las células 

musculares para generar energía, sintetizar proteínas, regular la señalización 

interna y modificar la expresión génica. Por ejemplo, el ejercicio de resistencia 

(aeróbico) incrementa el número y tamaño de las mitocondrias en las fibras 

musculares. Las mitocondrias son los orgánulos encargados de producir ATP 

mediante la fosforilación oxidativa, aprovechando oxígeno y nutrientes. Un mayor 

contenido mitocondrial se traduce en una mayor capacidad para la producción de 

energía aeróbica, aumentando la resistencia a la fatiga.  

Además, el ejercicio regular estimula la proliferación de capilares en el músculo 

esquelético, lo que favorece el suministro de oxígeno y nutrientes a las células, así 

como la remoción de metabolitos. La mejora de la red capilar también permite una 

mayor e ficiencia en el intercambio de gases —O₂ y CO₂—  y de otras sustancias. En 

ejercicios de fuerza —anaeróbicos — , las células musculares se adaptan 

aumentando la síntesis de proteínas contráctiles —actina y miosina — , lo que 

favorece la hipertrofia y mejora la capacidad para generar fuerza.  

A nivel metabólico, la actividad física provoca ajustes en la actividad enzimática. Por 

ejemplo, las enzimas oxidativas aumentan su concentración tras entrenamientos 

aeróbicos, lo que potencia la capacidad de oxidar grasas y carbohidratos. El ejercicio 

intenso y de tipo anaeróbico promueve el incremento de enzimas glucolíticas, 

mejorando la capacidad de producir energía rápidamente a partir de la glucólisis.  

2. Nivel tisular y orgánico  

Las adaptaciones celulares se traducen en cambios estructurales y funcionales a 

nivel de tejidos y órganos. El músculo esquelético mejora su eficiencia contráctil, se 

vuelve más resistente a la fatiga y puede incrementar su sección transversal —

hipertrofia —  en respuesta a sobrecargas progresivas. En el caso del entrenamiento 

aeróbico, las fibras musculares tipo I —de contracción lenta y alta resistencia a la 

fatiga —  incrementan su contenido mitocondrial y su densidad capilar, mientras que 

en el entrenamient o anaeróbico se produce un mayor reclutamiento y adaptación 

de fibras tipo II —de contracción rápida y alta capacidad de generar fuerza en cortos 

periodos — . 

El corazón, principal órgano del sistema cardiovascular, experimenta adaptaciones 

que mejoran su eficiencia. El entrenamiento aeróbico conduce a un aumento del 

volumen de la cavidad ventricular izquierda, lo que permite bombear más sangre 

por latido —mayor  volumen sistólico — , así como una disminución de la frecuencia 

cardíaca en reposo y durante esfuerzos submáximos. Por otra parte, el sistema 
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respiratorio también se beneficia, aumentando la capacidad vital y mejorando la 

relación ventilación -perfusión, lo que favorece una mayor disponibilidad de 

oxígeno.  

En cuanto al metabolismo energético, se observan mejoras en el almacenamiento 

de glucógeno muscular y hepático, una mayor utilización de ácidos grasos como 

fuente de energía durante esfuerzos prolongados y una mejor capacidad para 

mantener la homeostasis g lucémica. Estas adaptaciones metabólicas contribuyen a 

retrasar la fatiga, optimizar el uso de sustratos energéticos y mejorar la economía 

del movimiento.  

3. Nivel sistémico e integración funcional  

Las adaptaciones fisiológicas no son aisladas; se integran en la función global del 

organismo. De este modo, la mejora de la función cardiovascular, el incremento de 

la capacidad aeróbica, la eficiencia en el transporte de oxígeno y la optimización del 

metabolismo energético repercuten positivamente en el rendimiento deportivo y en 

la realización de actividades cotidianas. La coordinación neuromuscular se 

perfecciona, lo que permite un reclutamiento más sincronizado de las fibras 

musculares, generando movim ientos más fluidos, eficientes y con menor gasto 

energético innecesario.  

Desde la perspectiva del sistema nervioso, el entrenamiento mejora la coordinación 

inter e intramuscular, incrementa la velocidad de reclutamiento de las unidades 

motoras y favorece la adaptación a tareas específicas. Esto se traduce en una mayor 

precisión  técnica, destreza y habilidad. Asimismo, se producen ajustes en el sistema 

endocrino, con variaciones en la secreción de hormonas como la testosterona, la 

hormona del crecimiento, el cortisol y las catecolaminas, que modulan la adaptación 

anabólica, la re cuperación, el control del estrés y la disponibilidad de energía.  

 

Diferencias entre adaptaciones aeróbicas y anaeróbicas  

Las adaptaciones al entrenamiento dependen en gran medida del tipo de estímulo 

que se aplica. Los entrenamientos aeróbicos (carrera, ciclismo, natación, remo, esquí 

de fondo) generan unas respuestas diferentes a las que producen los 

entrenamientos anaeróbi cos (levantamiento de pesas, sprints, esfuerzos de alta 

intensidad y corta duración). A continuación, se resumen las principales diferencias.  

1. Adaptaciones aeróbicas  

o Mejora de la capacidad oxidativa : incremento del número y tamaño 

de mitocondrias, así como de las enzimas oxidativas, permitiendo 

utilizar mejor el oxígeno y retrasar la fatiga.  

o Aumento del transporte y utilización de oxígeno : se eleva el volumen 

sistólico, el gasto cardíaco máximo y la densidad capilar muscular, lo 
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que facilita el aporte de oxígeno a las fibras musculares. Además, la 

hemoglobina y el hematocrito pueden ajustarse ligeramente para 

mejorar el transporte de oxígeno.  

o Mayor economía del esfuerzo : la mejora en la técnica, la eficiencia 

mecánica y la coordinación neuromuscular reduce el costo energético 

de los movimientos, favoreciendo la conservación de reservas 

energéticas.  

o Mayor utilización de grasas como sustrato : el entrenamiento 

aeróbico potencia la oxidación de ácidos grasos, disminuyendo la 

dependencia de los carbohidratos y preservando el glucógeno 

muscular. Esto permite sostener esfuerzos prolongados a intensidad 

moderada.  

En síntesis, las adaptaciones aeróbicas apuntan a prolongar la capacidad de trabajo 

a intensidades submáximas y a retrasar el umbral de fatiga, mejorando así la 

resistencia.  

2. Adaptaciones anaeróbicas  

o Incremento de la fuerza y la potencia muscular : el entrenamiento de 

fuerza y potencia incrementa el tamaño de las fibras musculares, 

especialmente las de tipo II, aumentando la sección transversal del 

músculo (hipertrofia) y la capacidad de generar fuerza máxima. 

También se mejora la coordinación moto ra y el reclutamiento de 

unidades motoras de alto umbral.  

o Mejora de la capacidad glucolítica : en esfuerzos de alta intensidad, 

se incrementan las enzimas glucolíticas, lo que potencia la capacidad 

de generar ATP rápidamente a través de la glucólisis. Esta vía es 

especialmente importante en ejercicios de corta duración y máxima 

intensidad (sprints , levantamientos explosivos).  

o Aumento de la tolerancia al lactato : el entrenamiento anaeróbico 

incrementa la habilidad del músculo para amortiguar y tolerar la 

acidez generada por la acumulación de lactato y iones hidrógeno. Esto 

permite mantener esfuerzos intensos durante más tiempo antes de 

que la fatiga obligue a det ener la actividad.  

o Cambios en la función neuromuscular : se optimiza la velocidad de 

contracción, la sincronización de las unidades motoras, la velocidad 

de conducción neural y la capacidad de generar fuerza rápidamente, 

cualidades críticas en deportes que requieren explosividad, fuerza 

máxima o potencia.  

En síntesis, las adaptaciones anaeróbicas se orientan a optimizar el rendimiento en 

esfuerzos cortos, intensos y explosivos, aumentando la fuerza, la potencia y la 

capacidad de sostener altas tasas de producción de energía anaeróbica.  
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Integración de ambos tipos de adaptaciones  

En la práctica, muchos deportes y actividades físicas requieren una combinación de 

cualidades aeróbicas y anaeróbicas. Por ejemplo, un futbolista necesita una buena 

resistencia aeróbica para mantener el rendimiento a lo largo de 90 minutos, pero 

también re quiere sprints explosivos, cambios de ritmo y fuerza en las disputas del 

balón. Por lo tanto, los programas de entrenamiento suelen combinar estímulos 

aeróbicos y anaeróbicos, ajustando su proporción de acuerdo con las demandas 

específicas de la disciplina  deportiva o los objetivos del individuo.  

La periodización del entrenamiento busca equilibrar estas adaptaciones. Durante 

ciertas etapas se enfatizan los componentes aeróbicos, con el objetivo de 

incrementar la base de resistencia; en otras, se añaden trabajos de fuerza y potencia, 

o se incorporan  sprints y entrenamiento interválico de alta intensidad para mejorar 

la capacidad anaeróbica. Esta integración resulta fundamental para optimizar el 

rendimiento en función de las exigencias del deporte o de la actividad física elegida.  

Conclusiones  

Las adaptaciones fisiológicas al entrenamiento son el resultado de una compleja 

interacción de cambios celulares, tisulares, orgánicos y sistémicos que buscan 

aumentar la eficiencia funcional del organismo frente al esfuerzo. A través del 

entrenamiento, la s personas pueden mejorar su capacidad cardiorrespiratoria, su 

potencia muscular, su eficiencia metabólica y su tolerancia a la fatiga, lo que se 

traduce en una mejor capacidad de rendimiento y en beneficios para la salud.  

Existen diferencias significativas entre las adaptaciones inducidas por el 

entrenamiento aeróbico y el anaeróbico. Mientras que el primero potencia la 

resistencia, la capacidad oxidativa y el uso eficiente del oxígeno, el segundo 

promueve el incremento de la fuerza, la potencia y la capacidad de mantener 

esfuerzos intensos en condiciones de aporte energético limitado por la 

disponibilidad de oxígeno.  

Comprender estas adaptaciones es fundamental para diseñar programas de 

entrenamiento eficaces, individualizados y orientados a objetivos específicos, ya sea 

en el ámbito deportivo, la salud o la recreación. De este modo, la fisiología del 

ejercicio ofrece las herramientas necesarias para entender, planificar y optimizar el 

proceso de entrenamiento, impulsando al individuo hacia mejores niveles de 

rendimiento y mayor bienestar general.  

Respuestas agudas al ejercicio físico  

El ejercicio físico, entendido como una actividad que incrementa significativamente 

el gasto energético por encima de los niveles de reposo, induce una serie de 

respuestas fisiológicas inmediatas. Estas respuestas, denominadas «agudas», 
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aparecen en cuestión de segundos o minutos desde el inicio del esfuerzo y persisten 

durante el ejercicio, así como en la fase inicial de la recuperación. A diferencia de las 

adaptaciones crónicas, que requieren semanas o meses de entrenamiento 

sostenido, l as respuestas agudas son mecanismos transitorios y reversibles que 

buscan mantener la homeostasis interna ante el incremento de la demanda 

metabólica.  

Cada sistema orgánico sufre ajustes con el fin de asegurar el aporte de oxígeno y 

nutrientes a los músculos en actividad, así como la remoción de productos de 

desecho. Las modificaciones involucran tanto al sistema cardiovascular y 

respiratorio como a dife rentes vías metabólicas. Comprender estos cambios resulta 

fundamental para la correcta prescripción del ejercicio, la valoración de la aptitud 

física y la prevención de problemas de salud durante la práctica de actividad física.  

Cambios inmediatos durante el ejercicio  

Desde el primer momento en que la persona inicia un ejercicio —ya sea correr, 

pedalear o levantar un peso —  se desencadenan mecanismos fisiológicos 

automáticos. Por ejemplo, al comenzar a ejercitarse, el organismo aumenta la 

frecuencia cardíaca y el volumen  de eyección del corazón, con el fin de bombear 

más sangre hacia los músculos activos. Paralelamente, el sistema respiratorio 

incrementa la frecuencia ventilatoria y el volumen corriente — la cantidad de aire 

inhalado y exhalado por respiración — , aumentando  así el aporte de oxígeno.  

A nivel muscular, las fibras requieren más ATP —trifosfato de adenosina —  para 

contraerse, por lo que las rutas metabólicas que producen energía se aceleran. 

Inicialmente, la producción de energía proviene de las reservas inmediatas del 

músculo —ATP, fosfocreatina —  y del metabolismo anaeróbico de la glucosa. 

Conforme el ejercicio se prolonga, el aporte de ATP mediante la glucólisis aeróbica y 

la oxidación de grasas cobra mayor relevancia, siempre que la intensidad del 

esfuerzo lo permita.  

La magnitud de estas respuestas depende, en gran medida, de la intensidad y 

duración del ejercicio. Un esfuerzo leve provocará cambios sutiles, mientras que un 

esfuerzo máximo generará alteraciones más marcadas en la frecuencia cardíaca, la 

ventilación y e l metabolismo. Además, factores individuales como el nivel de 

entrenamiento, la edad, el sexo y el estado de salud influyen en la magnitud y la 

velocidad con que aparecen estas respuestas.  

 

Cambios inmediatos después del ejercicio  

Una vez finalizada la actividad, el organismo no regresa inmediatamente a los 

valores de reposo. Existe un periodo de recuperación durante el cual las variables 

fisiológicas continúan alteradas. La frecuencia cardíaca, por ejemplo, disminuye 
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paulatinamente hasta retornar a niveles basales. Este tiempo de recuperación es un 

indicador de la eficiencia del sistema cardiovascular y de la condición física del 

individuo. Una persona entrenada reduce su frecuencia cardíaca posesfuerzo más 

rápidamente  que una no entrenada.  

De manera similar, la ventilación se mantiene elevada durante algunos minutos 

después del esfuerzo, especialmente si el ejercicio fue intenso, con el propósito de 

eliminar el CO₂ acumulado y restablecer los niveles normales de oxígeno en la 

sangre y el mús culo. Las reservas energéticas del músculo y el hígado —

glucógeno — , así como la concentración de fosfocreatina, requieren un tiempo 

variable para recuperarse. Durante esta fase se produce un proceso conocido como 

EPOC —excess post -exercise oxygen consumpti on— , que implica un consumo de 

oxígeno por encima de los niveles de reposo, con el fin de restablecer la homeostasis 

interna. 

 

Respuestas cardiovasculares  

El sistema cardiovascular experimenta cambios profundos desde los primeros 

instantes del ejercicio:  

1. Frecuencia cardíaca (FC) . La FC aumenta rápidamente en los primeros 

segundos del esfuerzo, incluso antes de que exista una demanda metabólica 

significativa. Este incremento inicial está mediado por la anticipación neural 

—respuesta anticipatoria —  y, posteriormente, por la retroal imentación 

proveniente de quimiorreceptores y mecanorreceptores musculares. A 

medida que el ejercicio se mantiene, la FC se estabiliza en un valor que 

depende de la intensidad. Este valor estable se conoce como steady state  y 

refleja el balance entre la demanda y el aporte de oxígeno.  

2. Volumen sistólico (VS) y gasto cardíaco (GC) . El VS, la cantidad de sangre 

eyectada por el ventrículo izquierdo en cada latido, aumenta debido a una 

mayor capacidad de retorno venoso y al vaciado más completo del corazón. 

Con el incremento de la frecuencia cardíaca, el gasto cardíaco (GC = FC × VS) 

se eleva, lo que permite entregar más sangre y oxígeno a los músculos. En 

ejercicios de intensidad moderada a alta, el GC puede aumentar hasta cuatro 

o cinco veces en comparación con los valores de reposo.  

3. Distribución del flujo sanguíneo : Durante el ejercicio, el flujo de sangre se 

redistribuye hacia los músculos activos, la piel (para disipar calor) y el 

corazón en sí mismo. Por el contrario, la perfusión de órganos no esenciales 

para la actividad física inmediata (tracto gastrointestina l, riñones) disminuye 

transitoriamente. Esta vasorregulación se logra mediante mecanismos 

neurales, hormonales y locales (metabolitos liberados por el músculo en 

trabajo que provocan vasodilatación).  
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4. Presión arterial (PA) . La PA sistólica suele aumentar durante el ejercicio 

aeróbico, mientras que la presión diastólica se mantiene relativamente 

estable o incluso disminuye ligeramente. En el ejercicio de fuerza, la presión 

arterial puede elevarse de forma significativa, sobr e todo si se realizan 

maniobras de Valsalva (contención de la respiración durante el esfuerzo).  

 

Respuestas respiratorias  

El sistema respiratorio ajusta rápidamente la ventilación (VE) para satisfacer las 

necesidades de oxígeno del organismo y eliminar el CO₂ producido por el 

metabolismo acelerado.  

1. Aumento de la frecuencia respiratoria y volumen corriente . Al inicio del 

ejercicio, tanto la frecuencia de las respiraciones por minuto (FR) como el 

volumen corriente (VC, cantidad de aire por respiración) se incrementan. Esta 

respuesta combinada eleva la ventilación pulmonar total (VE = FR × VC). Si el 

ejercici o es leve, el aumento de la VE es proporcional al consumo de oxígeno. 

A intensidades más altas, especialmente cerca del umbral anaeróbico, la VE 

aumenta de forma desproporcionada en relación con el V O₂, reflejando la 

necesidad de eliminar el exceso de CO₂ producido por la acumulación de 

lactato. 

2. Mejora del intercambio gaseoso . El aumento de la ventilación favorece el 

mantenimiento de presiones parciales adecuadas de O₂ y CO₂ en los alvéolos 

pulmonares, lo que asegura que la hemoglobina se cargue con suficiente 

oxígeno y que el CO₂ sea expulsado. Además, durante el ejercicio se  produce 

una mayor perfusión capilar en los pulmones, lo que mejora la relación 

ventilación -perfusión (V/Q) y optimiza el intercambio gaseoso.  

3. Regulación neurógena y humoral . Al inicio del ejercicio, la ventilación 

aumenta por un control neurógeno central —anticipatorio —  y por aferencias 

provenientes de mecanorreceptores y quimiorreceptores musculares. Con el 

tiempo, los quimiorreceptores arteriales, que detectan cambios en l a presión 

parcial de O₂, CO₂ y el pH, regulan la VE para mantener la homeostasis de los 

gases sanguíneos y el equilibrio ácido -base. 

 

Respuestas metabólicas  

El metabolismo energético se ve profundamente impactado por el ejercicio. Al pasar 

del reposo al esfuerzo, las rutas metabólicas se ajustan de inmediato para proveer 

ATP a las células musculares:  

1. Fosfágenos (ATP -PCr) . Al inicio del ejercicio, la principal fuente de energía 

proviene de las reservas intramusculares de ATP y fosfocreatina (PCr). Estas 

reservas se agotan rápidamente (en unos pocos segundos), pero permiten 
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satisfacer la demanda inmediata antes de que las vías aeróbicas estén 

plenamente activadas.  

2. Glucólisis anaeróbica . Si la intensidad del ejercicio es alta y sostenida, la 

glucólisis anaeróbica se activa con mayor énfasis, generando ATP a partir de 

la glucosa sin requerir oxígeno, pero produciendo lactato como subproducto. 

Esto permite mantener esfuerzos intensos duran te un corto periodo (entre 30 

y 90 segundos).  

3. Metabolismo aeróbico . A medida que el ejercicio se prolonga más allá de 

unos minutos, la oxidación de carbohidratos (glucosa y glucógeno) y de 

ácidos grasos en las mitocondrias cobra preponderancia. Este proceso, 

dependiente del oxígeno, es más lento que la glucólisis anaerób ica, pero 

produce más ATP por molécula de sustrato. Además, genera menos 

productos metabólicos que contribuyan a la fatiga, lo que hace a esta vía 

ideal para esfuerzos prolongados de intensidad moderada.  

4. Oxidación de grasas . Con el transcurso del tiempo, el organismo recurre cada 

vez más a la oxidación de ácidos grasos para obtener energía, especialmente 

si la intensidad del ejercicio es relativamente baja o moderada. Esta 

estrategia ayuda a conservar el glucógeno y a manten er la actividad durante 

periodos más largos, retrasando la aparición de la fatiga.  

 

Interrelación de las respuestas agudas  

Es importante destacar que las respuestas cardiovasculares, respiratorias y 

metabólicas no se producen de manera aislada. Por el contrario, forman parte de un 

complejo sistema de regulación en el cual cada componente influye sobre los 

demás. Un mayor gasto  cardíaco y una mejor ventilación pulmonar permiten el 

aporte adecuado de oxígeno a los músculos, lo que a su vez sostiene las reacciones 

metabólicas aeróbicas. Si la intensidad del ejercicio supera la capacidad aeróbica 

del individuo, las vías anaeróbicas  asumen un rol protagónico, incrementando la 

producción de lactato y exigiendo un mayor esfuerzo cardiorrespiratorio para 

restablecer el equilibrio interno.  

La capacidad de mantener el ejercicio y retrasar la fatiga depende de la eficiencia 

con que se integren estas respuestas agudas. Las personas con mejor condición 

física suelen mostrar ajustes más rápidos, estables y eficaces, lo que les permite 

afrontar ca rgas de trabajo mayores.  

Conclusiones  

Las respuestas agudas al ejercicio físico son procesos fisiológicos inmediatos, 

dinámicos y complejos, que implican la activación coordinada de los sistemas 

cardiovascular, respiratorio y metabólico. Su propósito es asegurar un suministro 
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adecuado de oxígeno y nutrientes, facilitar la eliminación de desechos y mantener 

la homeostasis interna a pesar de las demandas incrementadas del esfuerzo.  

Estas respuestas dependen en gran medida de la intensidad, duración y tipo de 

ejercicio, así como de las características individuales de la persona que lo realiza. 

Comprenderlas es esencial para planificar entrenamientos seguros y eficaces, 

evaluar la cond ición física, prevenir riesgos y mejorar el rendimiento. Asimismo, este 

conocimiento constituye la base para interpretar las modificaciones que ocurren a 

largo plazo —adaptaciones crónicas —  y avanzar en el entendimiento de cómo el 

ejercicio puede utilizars e con fines terapéuticos, de rendimiento deportivo o de 

promoción de la salud.  

  

Respuestas crónicas al ejercicio físico  

A diferencia de las respuestas agudas, que ocurren de forma inmediata durante o 

justo después del ejercicio, las respuestas crónicas son aquellas adaptaciones que 

se consolidan a lo largo del tiempo como resultado de la práctica regular y 

sistemática de ac tividad física. Estas adaptaciones no se producen de la noche a la 

mañana, sino que requieren semanas, meses o incluso años de entrenamiento 

continuo y progresivo.  

Las respuestas crónicas al ejercicio constituyen la base para la mejora del 

rendimiento, la salud, la condición física y la capacidad funcional. A través de ellas, 

el organismo aprende a afrontar y superar las demandas impuestas por el 

entrenamiento, optim izando el uso de sus sistemas energéticos, modificando la 

estructura y la función de órganos y tejidos, y mejorando la coordinación entre ellos. 

Estas adaptaciones permiten una mayor eficiencia en la realización del esfuerzo 

físico y la posibilidad de sost enerlo durante más tiempo o a intensidades más 

elevadas.  

Adaptaciones a largo plazo con el entrenamiento regular  

El principio de adaptación biológica establece que, cuando un organismo es 

sometido a un estímulo de manera repetida —en este caso, el ejercicio — , se 

producen cambios estructurales y funcionales que le permiten responder con mayor 

eficiencia ante dicho est ímulo en el futuro. Estas adaptaciones se traducen en una 

mejor tolerancia al ejercicio, una mayor resistencia a la fatiga y una capacidad 

incrementada para realizar un trabajo físico determinado.  

1. Sistema cardiovascular  

El corazón es uno de los órganos que más se benefician con el entrenamiento 

regular, especialmente el aeróbico. Con el tiempo, el ventrículo izquierdo 

experimenta un aumento del tamaño de su cavidad interna —dilatación —  y/o del 

grosor de sus paredes —hipertrofia— , lo que permite que el corazón bombee una 
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mayor cantidad de sangre por latido —volumen sistólico mayor — . Esta adaptación 

conduce a una disminución de la frecuencia cardíaca en reposo y durante esfuerzos 

submáximos, ya que, para mantener el mismo gasto cardíaco, el corazón necesita 

latir menos vece s. Asimismo, la presión arterial —sobre todo la sistólica en reposo —  

puede reducirse ligeramente como respuesta a un entrenamiento regular, 

mejorando la función vascular y disminuyendo el riesgo de enfermedades 

cardiovasculares.  

Además, se produce una mayor densidad capilar en el músculo esquelético, lo que 

facilita el intercambio de nutrientes, oxígeno y productos de desecho entre la sangre 

y las fibras musculares. Esta red capilar más desarrollada, sumada a una mejor 

autorregula ción del flujo sanguíneo, favorece la entrega de oxígeno a los tejidos 

activos, optimiza la utilización energética y retrasa la aparición de la fatiga.  

2. Sistema respiratorio  

Si bien la capacidad pulmonar total no suele aumentar significativamente con el 

entrenamiento, la función respiratoria se vuelve más eficiente. El ejercicio regular 

mejora la coordinación y la fuerza de los músculos respiratorios —diafragma, 

intercostales — , lo que incrementa la eficiencia ventilatoria. De este modo, a 

intensidades submáximas, el deportista entrenado requiere un menor aumento de 

la ventilación para satisfacer las necesidades de oxígeno, lo que reduce el «costo 

respiratorio» del ejercicio.  

Este incremento en la eficiencia no solo implica una menor sensación de disnea —

dificultad para respirar —  durante el ejercicio, sino también una mejor relación 

ventilación -perfusión en los pulmones, lo que favorece el intercambio gaseoso y la 

oxigenación s anguínea. En actividades de larga duración, estas adaptaciones 

respiratorias contribuyen a sostener el esfuerzo durante más tiempo, con menor 

percepción de fatiga ventilatoria.  

3. Metabolismo energético y sistemas bioenergéticos  

Las adaptaciones metabólicas están entre las más destacadas del entrenamiento 

crónico. El ejercicio aeróbico incrementa el número y el tamaño de las mitocondrias 

en las fibras musculares, así como la actividad de las enzimas oxidativas. Como 

resultado, el músculo se vuelve más eficiente en la producción de energía a partir de 

la oxidación de grasas y carbohidratos, lo que se traduce en una mayor capacidad 

aeróbica y en la posibilidad de sostener esfuerzos prolongados a intensidades 

moderadas sin agotar prem aturamente las reservas de glucógeno.  

En el caso de entrenamientos anaeróbicos, como los de fuerza y potencia, se 

incrementa la capacidad de generar energía a través de la glucólisis anaeróbica y de 

utilizar las reservas de fosfocreatina de manera más eficiente. También se mejoran 

los mecanism os de amortiguación del lactato —como el aumento de 

transportadores de lactato y la capacidad buffer del músculo — , lo que permite 
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tolerar mayores concentraciones de lactato antes de que la fatiga limite el 

rendimiento.  

En ambos tipos de entrenamiento, la eficiencia metabólica se traduce en una mayor 

resistencia a la fatiga, un mejor control del pH interno y una optimización del uso de 

diferentes sustratos energéticos, adaptándose así a las demandas específicas de la 

actividad realizada.  

 

4. Musculoesquelético y tejidos conectivos  

El entrenamiento regular induce cambios significativos en la composición, 

estructura y función del músculo esquelético. Las fibras musculares que se utilizan 

con mayor frecuencia mejoran su eficiencia, ya sea incrementando su capacidad 

oxidativa —en el cas o de actividades aeróbicas —  o aumentando la masa muscular 

y la fuerza —en el caso del entrenamiento de fuerza — . Esto incluye la hipertrofia de 

las fibras tipo II cuando se entrena con cargas elevadas, y la potenciación de las 

fibras tipo I con el entrenami ento de resistencia.  

Además, el ejercicio regula la expresión de genes que codifican proteínas 

contráctiles, enzimas metabólicas y transportadores de membrana, lo que conduce 

a una remodelación muscular orientada a mejorar el rendimiento. También se 

produce un fortalecimiento de tendones, ligamentos y huesos, generando 

estructuras de soporte más resistentes a las lesiones. Por ende, las adaptaciones 

crónicas también implican una mayor capacidad para tolerar las cargas de trabajo 

físico sin provocar daño tisular excesivo.  

5. Sistema endocrino y regulación hormonales  

El ejercicio regular puede alterar el perfil hormonal del individuo. Por ejemplo, el 

entrenamiento de fuerza puede incrementar la producción de hormonas anabólicas 

(como la testosterona y la hormona del crecimiento) a corto plazo, favoreciendo la 

síntesis proteica y la hipertrofia muscular. En el entrenamiento aeróbico se observa 

a largo plazo una mejor sensibilidad a la insulina, facilitando la regulación de la 

glucemia y reduciendo el riesgo de desarrollar resistencia a la insulina y diabetes 

tipo 2. 

Asimismo, la práctica regular de ejercicio se asocia a una mejor respuesta al estrés 

fisiológico, reduciendo niveles excesivos de cortisol en reposo y mejorando la 

capacidad del organismo para responder al ejercicio intenso sin afectar 

negativamente el equ ilibrio hormonal.  

6. Sistema nervioso y control neuromuscular  

Las adaptaciones crónicas no se limitan a aspectos meramente fisiológicos a nivel 

orgánico, sino que involucran también la función neuromuscular y la coordinación 

motora. El entrenamiento mejora la capacidad de reclutamiento de unidades 
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motoras, la sincronización inter e intramuscular y la eficiencia en la transmisión de 

impulsos nerviosos. Esto se traduce en movimientos más precisos, económicos, 

potentes y coordinados, optimizando el rendimiento en actividades técnicas y 

deportivas.  

 

Mejora en la eficiencia y capacidad funcional  

Las adaptaciones crónicas al entrenamiento conducen a una mejora sustancial de 

la eficiencia del organismo. Por eficiencia se entiende la capacidad de realizar un 

trabajo determinado con menor gasto energético, menor estrés fisiológico y mayor 

facilidad té cnica. Un corredor entrenado, por ejemplo, consume menos oxígeno a 

una velocidad dada que un principiante, lo que indica que su organismo trabaja de 

manera más económica, retrasa la fatiga y puede sostener mayores cargas de 

trabajo sin agotarse.  

La capacidad funcional también se ve incrementada. Esto implica que el individuo 

puede realizar actividades diarias, laborales, recreativas o deportivas con mayor 

solvencia, menor riesgo de lesión y mayor seguridad. Por ejemplo, una persona 

entrenada puede  subir escaleras, cargar bolsas, realizar caminatas prolongadas o 

andar en bicicleta sin percibir un desgaste excesivo. En el ámbito del rendimiento 

deportivo, la mejora de la capacidad funcional se traduce en marcas superiores, 

menor tiempo de recuperació n entre sesiones, menor incidencia de lesiones y 

mayor longevidad deportiva.  

Desde el punto de vista de la salud, las adaptaciones crónicas ofrecen múltiples 

beneficios:  

● Mejora del perfil lipídico (colesterol HDL elevado, reducción de triglicéridos).  

● Mejor control de la presión arterial.  

● Reducción del porcentaje de grasa corporal y mantenimiento de una 

composición corporal saludable.  

● Aumento de la densidad mineral ósea.  

● Prevención y control de enfermedades crónicas, como la diabetes tipo 2, la 

hipertensión, enfermedades cardiovasculares y algunas formas de cáncer.  

● Mejora del  estado de ánimo, reducción del estrés, la ansiedad y la depresión.  

● Incremento de la esperanza de vida y mejora de la calidad de vida en general.  

En términos generales, las adaptaciones crónicas resultan en un individuo que no 

solo puede rendir más, sino que también se siente mejor, tiene más energía, mayor 

resiliencia ante el estrés físico y mental, y disfruta de una mayor autonomía 

funcional a lo largo de su vida.  
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Conclusiones  

Las respuestas crónicas al ejercicio físico representan el núcleo de las mejoras que 

se obtienen con el entrenamiento regular. Estas adaptaciones, que se manifiestan 

desde el nivel celular hasta el sistémico, generan cambios en la estructura y función 

del corazón, la red vascular, los músculos, los pulmones, el metabolismo energético, 

el sistema nervioso y el entorno hormonal.  

La consecuencia directa es una mayor eficiencia en la ejecución de tareas físicas y 

una expansión de la capacidad funcional, lo que permite sostener esfuerzos más 

intensos o prolongados con menor desgaste. Más allá del rendimiento deportivo, 

estas adaptaci ones tienen un impacto profundo en la salud y la calidad de vida, al 

contribuir a la prevención de enfermedades crónicas, mejorar el bienestar 

psicológico y promover una longevidad activa.  

En resumen, las respuestas crónicas al ejercicio constituyen la base de la 

transformación que experimenta el organismo como resultado de un estilo de vida 

activo y de un entrenamiento planificado. Comprender estos cambios proporciona 

una base sólida para o rientar las estrategias de entrenamiento, la rehabilitación, la 

promoción de la salud y la mejora del rendimiento humano  

  

Factores que influyen en las respuestas fisiológicas  

Las respuestas fisiológicas al ejercicio no dependen únicamente del tipo, la duración 

o la intensidad del entrenamiento. Factores individuales, ambientales y 

conductuales desempeñan un rol determinante en la manera en que cada persona 

se adapta a la activi dad física. Así, aspectos biológicos como la edad, el género y la 

genética, y componentes relacionados con el estilo de vida —como la nutrición y el 

descanso —  modulan la magnitud, la velocidad y la estabilidad de las adaptaciones 

fisiológicas, tanto agudas  como crónicas.  

Comprender la influencia de estos factores permite adecuar la prescripción del 

ejercicio a las características únicas de cada individuo, favoreciendo una práctica 

más segura, efectiva y personalizada. Esta visión integral es esencial tanto en el 

ámbito del  rendimiento deportivo de alto nivel como en el campo de la promoción 

de la salud y en la prescripción del ejercicio con fines preventivos, terapéuticos o 

rehabilitadores.  

 

Edad, género y genética  

1. Edad  
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La edad es uno de los factores más influyentes en la forma en que el organismo 

responde al ejercicio. Durante la niñez y la adolescencia, el cuerpo atraviesa un 

proceso de crecimiento y maduración que afecta la masa muscular, la densidad 

ósea, la coordinac ión neuromuscular y el desarrollo del sistema cardiorrespiratorio. 

En estas etapas, el entrenamiento debe adaptarse cuidadosamente para evitar 

lesiones y favorecer el aprendizaje motor, sin interferir con el crecimiento natural. 

No obstante, los jóvenes su elen responder bien a los estímulos del ejercicio, 

desarrollando cualidades físicas con relativa facilidad.  

En la edad adulta, la capacidad de adaptación al ejercicio es elevada, y se pueden 

alcanzar niveles máximos de rendimiento entre los 20 y 30 años, según la disciplina 

deportiva. A partir de la adultez media —después de los 30 o 40 años —  comienza 

un proceso  gradual de disminución de la masa muscular (sarcopenia), la densidad 

ósea, la capacidad aeróbica máxima y la flexibilidad, como parte del envejecimiento. 

Sin embargo, la práctica regular de ejercicio puede mitigar significativamente estos 

efectos, manteni endo la independencia funcional y reduciendo el riesgo de 

enfermedades crónicas. Las personas mayores que continúan ejercitándose 

conservan una mejor capacidad cardiorrespiratoria, fuerza, equilibrio y salud 

metabólica que sus pares sedentarios, lo que dem uestra la relevancia del ejercicio 

en el envejecimiento saludable.  

2. Género  

Las diferencias fisiológicas entre hombres y mujeres también influyen en las 

respuestas al ejercicio. De manera general, los hombres presentan mayor masa 

muscular absoluta, mayor concentración de hemoglobina, mayor volemia y una 

frecuencia cardíaca máxima ligeramente inferior, aunque compensada por un 

volumen sistólico más elevado. Esto se traduce en una mayor fuerza absoluta y, en 

muchos casos, en una capacidad aeróbica más alta —expresada en valores 

absolutos de consumo máximo de oxígeno — . 

Las mujeres, por su parte, tienden a presentar un mayor porcentaje de grasa 

corporal, menor masa muscular absoluta y diferencias hormonales —como una 

menor concentración de testosterona, y fluctuaciones en los niveles de estrógenos 

y progesterona a lo larg o del ciclo menstrual — , lo que puede influir en el modo en 

que se producen las adaptaciones. No obstante, las respuestas relativas y las 

mejoras porcentuales con el entrenamiento suelen ser similares entre géneros. Las 

mujeres entrenadas pueden alcanzar ni veles elevados de rendimiento y adaptar su 

fisiología de forma muy eficaz. Además, ciertos aspectos —como una mayor 

capacidad de oxidar grasas en condiciones aeróbicas y una mayor resistencia a la 

fatiga en esfuerzos submáximos —  pueden representar ventajas  en disciplinas de 

resistencia.  

En el caso de las mujeres, el ciclo menstrual puede afectar el rendimiento agudo y la 

percepción del esfuerzo, debido a fluctuaciones hormonales que influyen en la 

temperatura corporal, la hidratación, la utilización de sustratos energéticos y el 
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estado anímico. Conocer estas variaciones permite ajustar el entrenamiento, la 

nutrición y la recuperación de manera más personalizada.  

 

3. Genética  

La genética determina una parte importante de la variabilidad individual en la 

respuesta al ejercicio. Algunas personas parecen nacer con ventajas genéticas que 

facilitan alcanzar altos niveles de rendimiento. Estas ventajas pueden incluir una 

composición favorable de fibras musculares —mayor proporción de fibras tipo I o 

tipo II — , eficiencia cardiopulmonar innata, mayor densidad capilar, un perfil 

hormonal determinado o una mayor sensibilidad al estímulo del entrenamiento.  

La genética también influye en la respuesta a diferentes tipos de ejercicio, 

condicionando quiénes mejoran más con entrenamientos de resistencia o de fuerza. 

Sin embargo, la expresión genética no es estática, sino modulable a través del 

entorno (epigenétic a). El entrenamiento, la nutrición y el estilo de vida pueden 

activar o inhibir ciertos genes, lo que implica que incluso quienes no poseen 

predisposiciones genéticas excepcionales pueden alcanzar mejoras notables con un 

programa de entrenamiento adecuado y sostenido en el tiempo.  

En suma, la edad, el sexo y la genética condicionan la capacidad de adaptación al 

ejercicio, pero no determinan de forma absoluta el resultado. La planificación 

sistemática, la constancia y la personalización del entrenamiento permiten superar 

limitaciones  y acercarse a niveles óptimos de rendimiento y bienestar.  

 

Influencia de la nutrición y el descanso  

Además de los factores biológicos, el estilo de vida desempeña un papel 

determinante en la forma en que el organismo responde al ejercicio. La nutrición y 

el descanso constituyen dos pilares fundamentales que, junto con el entrenamiento, 

conforman la base del rendimiento físico y la salud.  

1. Nutrición  

Una nutrición adecuada es fundamental para favorecer las adaptaciones fisiológicas 

al ejercicio. Una alimentación equilibrada aporta los sustratos energéticos 

(carbohidratos, grasas y proteínas) y los micronutrientes (vitaminas y minerales) 

necesarios para  sostener el entrenamiento, facilitar la recuperación y contribuir a la 

construcción de masa muscular. Asimismo, una hidratación correcta permite 

mantener el volumen plasmático, regular la temperatura corporal y conservar el 

equilibrio hidroelectrolítico, lo que previene la deshidratación y la consiguiente 

disminución del rendimiento.  
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o Carbohidratos : constituyen la principal fuente de energía durante el 

ejercicio de intensidad moderada a alta, y sus reservas (en forma de 

glucógeno muscular y hepático) determinan en gran medida la 

capacidad de sostener el esfuerzo. Una ingesta adecuada de 

carbohidrato s antes, durante y después del ejercicio respalda el 

rendimiento, acelera la recuperación y promueve la 

supercompensación del glucógeno.  

o Proteínas : resultan imprescindibles para la síntesis y reparación de 

proteínas musculares, hormonas y enzimas. Una ingesta proteica 

adecuada favorece las adaptaciones musculares, la hipertrofia, la 

recuperación y el mantenimiento de la masa magra, especialmente 

cuando se combina con entrenamiento de fuerza.  

o Grasas : son una fuente de energía de alta densidad calórica, 

particularmente útiles durante esfuerzos aeróbicos prolongados y de 

intensidad moderada. Un buen perfil lipídico en la dieta, rico en ácidos 

grasos insaturados y bajo en grasas saturadas, favorece la s alud 

cardiovascular y el metabolismo energético eficiente.  

o Micronutrientes : minerales como el hierro (imprescindible para la 

producción de hemoglobina), calcio (necesario para la contracción 

muscular y la salud ósea), magnesio, potasio, sodio, así como 

vitaminas del complejo B, vitamina D y antioxidantes (vitaminas C y 

E), resultan fundamentales para el metabolismo energético, la función 

muscular y la prevención del daño oxidativo.  

En el deporte de  élite, la nutrición se ajusta con precisión, contemplando 

cronogramas de ingesta, ayudas ergogénicas (como cafeína, creatina, bicarbonato 

y beta -alanina) y estrategias de carga y descarga de carbohidratos. En el contexto 

de la salud general, una alimentación eq uilibrada y adecuada a las necesidades 

individuales resulta suficiente para potenciar las respuestas favorables al ejercicio.  

 

2. Descanso y sueño  

El descanso es el complemento indispensable del entrenamiento. Durante el 

ejercicio se generan microlesiones en las fibras musculares, se consumen reservas 

de glucógeno y se producen desequilibrios fisiológicos que deben corregirse en las 

horas posteriores . El sueño de calidad y la recuperación pasiva (días de descanso o 

sesiones de baja intensidad) permiten al organismo reparar tejidos, reponer 

sustratos energéticos, equilibrar las hormonas y consolidar las adaptaciones 

neuromusculares.  

La falta de sueño disminuye la concentración, empeora la coordinación, incrementa 

la percepción de fatiga y altera la respuesta hormonal, reduciendo la liberación de 
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la hormona del crecimiento y testosterona, fundamentales para la recuperación 

muscular. Además, el déficit de descanso puede elevar los niveles de cortisol, 

aumentar el catabolismo muscular y dificultar la progresión del rendimiento.  

Por otro lado, un descanso insuficiente afecta el sistema inmunológico, 

incrementando el riesgo de enfermedades e infecciones, lo que interfiere con la 

regularidad del entrenamiento. Un buen equilibrio entre el ejercicio y el reposo es 

esencial: entrenar s in descanso adecuado conduce al sobreentrenamiento, una 

condición que repercute negativamente en el rendimiento, el estado de ánimo y la 

salud general del deportista.  

Integración de los factores y adaptaciones personalizadas  

La interacción entre edad, género, genética, nutrición y descanso es compleja. El 

entrenador, el preparador físico, el nutricionista, el médico del deporte y el propio 

individuo deben trabajar en conjunto para adaptar las cargas de trabajo, la 

alimentación  y las estrategias de recuperación a las características personales. Un 

plan de entrenamiento exitoso reconoce que cada ser humano es un sistema 

biológico único, influido por un conjunto de variables internas y externas.  

De esta forma, se promueve un enfoque personalizado, alejándose de métodos 

estandarizados que no consideran la variabilidad individual. La evaluación 

funcional, la monitorización de la frecuencia cardíaca, la medición del VO₂ máx., la 

composición corporal,  la fuerza muscular, la flexibilidad, la técnica de movimiento, 

los análisis nutricionales y el seguimiento de la calidad del sueño son herramientas 

que permiten ajustar las intervenciones a las necesidades específicas de cada 

persona.  

Conclusiones  

Las respuestas fisiológicas al ejercicio no dependen únicamente del estímulo del 

entrenamiento, sino también de factores individuales —como la edad, el género y la 

genética —  y del estilo de vida, en particular la nutrición y el descanso. Estos factores 

modulan la capacidad del organismo para responder y adaptarse a las demandas 

físicas, condicionando el rendimiento, la salud y la efectividad de las intervenciones.  

Comprender y respetar la influencia de la edad, el género y la herencia genética es 

clave para establecer expectativas realistas y diseñar programas de ejercicio 

apropiados. Simultáneamente, asegurar una alimentación equilibrada y un 

descanso adecuado pote ncia las adaptaciones fisiológicas, reduce el riesgo de 

lesiones y promueve la longevidad deportiva, así como la salud a largo plazo.  

En definitiva, la consideración integral de estos factores permite maximizar los 

beneficios del ejercicio, facilitando una adaptación más rápida, sólida y sostenible, 

y asegurando que el entrenamiento sea una herramienta eficaz tanto para mejorar 
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el rendimiento deportivo como para prevenir enfermedades y elevar la calidad de 

vida.  
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