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CORRELACION DEL TEST DE COOPER Y
REGISTROS DE LABORATORIO EN ESTUDIANTES
DE LA U.D.C.A. EN BOGOTA D.C.

CORRELATION OF COOPER’'S TEST AND
LABORATORY DATA OF STUDENTS OF U.D.C.A.
IN BOGOTA D.C *

RESUMEN

La evaluacion de la condicion aerébica en personas
que deciden iniciarse en la practica deportiva o de la
¢lite competitiva, mas que una obligacién es una ne-
cesidad. Sin embargo, la gran mayoria de los protoco-
los que se utilizan en la actualidad son disenados para
ambientes diferentes a Bogotd, por lo que se hace ne-
cesario evaluar la prueba de Cooper, aportando datos
que permitan a profesionales en Ciencias del Deporte y
carreras afines, mayor efectividad en su trabajo diario.
Algunas pruebas fisicas evaltan la Capacidad Méaxima
de Absorcion de Oxigeno. Dichos procedimientos re-
quieren el registro y la medida de una o mas variables
fisiologicas y fisicas mediante la realizacién por parte
del sujeto de tareas motrices determinadas. Para este
estudio, se disenaron diferentes pruebas de inclusion
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y de exclusion entre 220 estudiantes de la Carrera de
Ciencias del Deporte, para establecer una muestra fi-
nal de 30 jovenes varones, a los que se les practicé
por triplicado la prueba de Cooper y una prueba er-
goespirométrica (METAMAX II), tomando en cuenta su
mejor desempeno y aplicando el protocolo expuesto
en el libro de “New Aerobics”, descrito por Cooper. Los
resultados indicaron una gran variabilidad entre los da-
tos comparando el VO2 max. calculado y el valor de la
ergoespirometria. El analisis estadistico mostré errores
relativos de 71% y 91% en desviacion estéandar y va-
rianza de la muestra, respectivamente, reflejando que
se tiene que tener en cuenta otros parametros, ademas
de la distancia recorrida por el deportista.
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SUMMARY

Evaluation of aerobic condition of persons that decide to
start sport activities or of those already in the competiti-
ve elite, is more than an obligation a necessity. However,
the great majority of the protocols used at present are
designed for an ambient different to Bogota, so it beco-
mes necessary to evaluate Cooper s test, contributing
with data that allow professionals in Sport Sciences and
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careers tunes, higher effectiveness in their daily work.
Some physical tests evaluate the Maximum Capacity of
Absorption of Oxygen. This procedure requires the re-
gistration and measurement of one or more physiolo-
gical and physical variables by means of the realization
of certain motrix tasks by the tested individuals. For this
study different inclusion and exclusion tests were desig-
ned for the 220 students of the Sport Sciences Program
to establish a final sample of 30 males. Cooper s test
and an ergospirometric test (METAMAX II) were applied
for three times, taking into account the best performan-
ce and using the protocol mentioned in the book “New
Aerobics”, described by Cooper. Results indicate a high
variability comparing calculated VO2 max. data with the
ergospirometry value. The statistical analysis showed re-
lative errors of 71% and 91% respectively within standard
deviation and sample variance, reflecting that other pa-
rameters besides the distance traveled by the sportsman
must be taken into account.

Key words: Correlation, Cooper, VO, maximum.

INTRODUCCION

Los deportes se pueden clasificar, en términos genera-
les, en pruebas que exigen fuerza y otras que deman-
den una condicién aerébica evidente. El primer tipo de
competicion exige el desarrollo de musculos esqueléti-
cos (fibras musculares tipo Il 6 de contraccién rapida)
diferentes a las del segundo grupo de trabajo (fibras
tipo | 6 de contraccién lenta). La capacidad aerébica
de resistencia depende de la capacidad de aportar oxi-
geno y nutrientes esenciales en cantidades apropiadas
a las células musculares activas, eliminando al mismo
tiempo el calor, el diéxido de carbono y otros produc-
tos de desecho, manteniendo asimismo la homeosta-
sis en el cuerpo (Shephard & Astrand, 1999).

La condicién fisica es un conjunto de capacidades que
permiten a una persona satisfacer las exigencias de la
vida cotidiana (George, 1993). Estos factores o capaci-
dades motrices, que se podrian clasificar como condi-
cionales, coordinativas y cognitivas son potenciadas al
maximo a través de un fenémeno adaptativo, denomi-
nado entrenamiento (Gonzalez, 1997).

Las pruebas fisicas han sido disenadas para evaluar
algunas de estas condiciones, entre las que se cuenta
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la capacidad maxima de absorcién de oxigeno (VO,
max.), la resistencia y la fuerza, entre otras. Dichos
procedimientos requieren el registro y la medida
(cuantificacion) de una o mas variables fisiol6gicas
y/o fisicas (indicadores), mediante la realizacién por
parte del sujeto de tareas motrices determinadas
(George, 1993).

Sin embargo, la mayoria de los protocolos que se uti-
lizan en la actualidad fueron estudiados, formulados,
disenados y evaluados en ambientes diferentes a los
que se presentan en una altura como la de Bogota D.
C. (2600 m. s. n. m.), por lo que es necesario evaluar
la aplicabilidad de pruebas fisicas, como la de Carrera
continua de 12 minutos de Cooper (1972; 1979) una
de las pruebas mas utilizadas en el medio deportivo,
aportando datos que permitan al profesional en Cien-
cias del Deporte mayor efectividad en su trabajo diario,
al igual que resaltar la importancia de la investigacién.
A cualquier instrumento de medida hay que exigirle
una serie de caracteristicas. Estas caracteristicas estan
determinadas por su validez, su fiabilidad y su objeti-
vidad. Ademas, en el caso de un “test”, éste debe ser
normalizado y tipificado (Blazquez, 1997).

La prueba de Carrera continua de los 12 minutos fue
propuesta por el Doctor Kenneth Cooper, mayor de la
Fuerza Aérea de los Estados Unidos de América, en su
libro de New Aerobics. En éste, se expresa la necesidad
de crear una forma de evaluar a soldados entrenados
donde se llevara al maximo su capacidad aerébica. El
test fue disenado en Texas, Estados Unidos, en condi-
ciones ambientales diferentes a las de Bogota D.C. Al
consultar sobre este protocolo en los bancos de da-
tos, se obtuvieron registros como el expuesto en Cuba
(Muro, 2001), en el que se realiza una “Propuesta de
evaluacion del test de Cooper (variante 12 min corrien-
do) para atletas de la categoria 15/16 anos de la EIDE
Provincial de Sancti Espiritus”, sede Universitaria de
Sancti Espiritus Facultad de Cultura Fisica. En esta in-
vestigacion, se propone la disminucion del tiempo de
la prueba para jévenes entre los 15/16 anos, ajustando
las tablas de baremacién propuestas para este test.

Desde comienzo del siglo pasado, se vienen diseniando
pruebas que permitan valorar la capacidad fisica del
individuo que realiza esfuerzos fisicos. La mayoria de
las pruebas han nacido para ser aplicadas en el am-
bito puramente deportivo y, por tanto, orientadas al
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rendimiento. De ahi que se plantearon investigacio-
nes comparativas entre pruebas validadas y pruebas
tradicionales, como la de la Milla y la de Cooper, res-
pectivamente (Ferrero, 2004). En estos estudios, se de-
muestran diferencias significativas entre los registros
de frecuencia cardiaca entre los dos test en hombres y
mujeres de 44% y 40% y correlaciones del VO2 maxi-
mo entre la prueba de Rockport y la de 12 minutos de
r=0,42,sobre estimandose los obtenidos en la Milla.

Freund et al. (1986) realizaron investigaciones compa-
rativas entre protocolos de laboratorio en jovenes entre
17 y 22 anos, demostrando que los registros de consu-
mo maximo de oxigeno varian segun las condiciones
de la prueba (plano horizontal o plano inclinado). Estos
resultados soportan el concepto de especificidad en el
entrenamiento e indican la importancia de una cuida-
dosa seleccion en la eleccion de los protocolos.

En términos del Doctor Cooper refiriéndose a la prue-
ba de carrera continua: "Ahora le haré una explicacion
breve de cémo hacer la prueba de 12 minutos de ca-
rrera continua. Busque una pista a la intemperie o bajo
techo. Algunas escuelas de secundaria tienen una pista
de 400 m. Cuando esté dispuesto para correr, vista con
comodidad y lleve un reloj con segundero para marcar
el tiempo exactamente. Muchos hombres reclutan a
sus esposas como cronometristas. Cuando haya com-
probado la distancia que cubri6 en 12 minutos, podra
consultar la tabla de baremacion” (Cooper, 1968).

El estudio pretende determinar la fiabilidad y la validez
de la prueba de 12 minutos de carrera continua, a tra-
vés de un estudio de correlacion en estudiantes de la
Carrera de Ciencias del Deporte de la Universidad de
Ciencias Aplicadas y Ambientales U.D.C.A. de Bogota,
Colombia, ubicada a una altura de 2630 metros sobre
el nivel del mar.

MATERIALES Y METODOS

La investigacion se realizé con estudiantes de la Corpo-
racion Universidad de Ciencias Aplicadas y Ambienta-
les U.D.C.A. Bogota, D.C., con deportistas de diferen-
tes estratos sociales, pertenecientes a las selecciones
representativas de la institucion, en disciplinas como el
Futbol, el Baloncesto, el Voleibol y el Atletismo.
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Seleccion de la Muestra

Los deportistas de la muestra final fueron selecciona-
dos entre 220 estudiantes de la carrera de Ciencias del
Deporte, previa determinaciéon de su estado de salud
por medio de examen fisico, revision de antecedentes
familiares, quirtrgicos y farmacolégicos, estudios pa-
raclinicos (parcial de orina, glicemia pre y post, trigli-
céridos y colesterol total). Ademas, se llevé a cabo un
estudio antropométrico para determinar su somatoti-
po, siendo excluidos de la muestra todos aquellos que,
después de habérseles aplicado las pruebas anteriores,
no se determinaron como clinicamente sanos.

Se inicio6 valorando la condicién fisica de los estudian-
tes de Ciencias del Deporte por medio del diseno y la
aplicacion de una bateria de evaluacion fisica general.
En esta bateria se aplicaron siete pruebas: flexion pro-
funda de tronco para flexibilidad, rapidez de reaccion
(mediante un reactometro disenado con un partidor de
pista de atletismo, dotado de un sensor en la base
del pie, conectado a un cronémetro y a una pistola
de fulminantes), fuerza de brazos (flexiones en 30 se-
gundos), fuerza abdominal (abdominales en 30 segun-
dos), fuerza de piernas (salto largo, sin tomar impulso),
velocidad de desplazamiento (30 metros lanzados),
resistencia (test de la milla en caminata de Rockport)
(Worthinghams, 1997).

Luego, se realizé una antropometria a los estudiantes
seleccionados como aptos para continuar en el es-
tudio. Se determino el indice de masa corporal, indi-
ce cintura cadera y, como es ldgico, su composiciéon
corporal.

En seguida se practicaron pruebas paraclinicas de Glu-
cosa, Triglicéridos y Colesterol en sangre, por medio
del Equipo Accutrend GCT (Técnica de Quimica seca).
Por ltimo, en coordinacion con la Unidad Médica de la
U.D.C.A., se hizo una interconsulta que permitié deter-
minar como clinicamente sanos a los estudiantes que
cursaron el proceso de seleccion.

El trabajo se realizo aplicando el Protocolo propuesto
por Cooper sobre pista y controlando el tiempo con
cronometro a todos los participantes, analizando el me-
jor resultado de VO2 max. de tres muestras aplicadas
a los estudiantes, correlacionandolos con una toma
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ergoespiromeétrica en laboratorio sobre cinta rodante,
VITAMASTER, utilizando el equipo Metamax ll, ergoes-
pirometro de la casa CORTEX Alemana y midiendo
mas de 30 variables de intercambio gaseoso, entre las
que se destacan el VO, méax. y el RQ o cociente respi-
ratorio, para luego proceder a analizarlo y a establecer
si los datos obtenidos son los mas acertados o, por
lo contrario, si es necesario ajustar la ecuacién para
obtener un mayor grado de aplicabilidad teniendo en
cuenta las condiciones ambientales de Bogota, D.C.

Todos los participantes diligenciaron el formato de con-
sentimiento informado (en cumplimiento de los articu-
los 6 y 7 de la resolucién 008430 de 1993, expedida
por la Direccién de Desarrollo Cientifico y Tecnolégico
del Ministerio de Trabajo y Proteccién Social, Bogota,
Colombia) tanto a los participantes como sus repre-
sentantes legales, los objetivos y la metodologia de la

investigacion, aclarando el riesgo que pueda causar en
el caso de la toma de muestras de sangre periférica
ademaés del beneficio de tal estudio. Se garantizé al
participante la respuesta a cualquier pregunta sobre la
Investigacion, la confidencialidad de su identidad, asi
como los resultados individuales del estudio y que las
muestras tomadas fueron empleadas Ginicamente con
fines cientificos.

Descripcion de la prueba de Cooper

Esta prueba se puede realizar en cualquier pista atlética o
terreno medido para determinar la distancia exacta que
recorre un participante desde cuando comienza a correr
y hasta cuando termina a los 12 minutos. Después de
determinar la distancia recorrida, se registran los datos
en la tabla y se clasifica al participante (Tabla 1).

Tabla 1. Categoria de Aptitud Fisica por distancia cubierta y consumo maximo de oxigeno (COOPER,1968).

DISTANCIACUBIERTA |  CONSUMODEOXIGENO | CATEGORIA DE APTITUD FISICA
menos de 1609 m 28,0 ml 0 menos Muy Mala
de 1609 a 1995 m 281a34ml Mala
de 1996 a 2011 m 34,1242 ml Regular
de 201222414 m 421a52 ml Buena
de 241522800 m 52,1a59ml Muy buena
2801 0 mas 60 ml 0 mas Alto rendimiento

El consumo méaximo de oxigeno, se mide por un méto-
do indirecto, multiplicando la distancia recorrida, me-
nos 504, dividido en 45. El resultado se expresa en:

ml / kg / min

Distancia recorrida — 504

VO, max. =
45
ml = mililitros; kg = Kilogramos; min = minutos; 504
y 45 = constante

Finalmente, se determiné el VO2 maéx. por el método
indirecto de Cooper y se hizo el registro ergoespirome-
trico de laboratorio, por medio de un diagrama com-
parativo entre los datos.

RESULTADOS Y DISCUSION

Como se puede observar en la Tabla 2, se registré
una dispersion evidente entre el VO, maximo calcula-
do por la ecuacién propuesta por Cooper y el registro
ergoespiromeétrico.

El andlisis de los datos, a través de una prueba t Student
sobre las medias cuando las observaciones se encuen-
tran apareadas, ya que el registro del consumo méaximo
de oxigeno (VO, max) en cada sujeto forma un par (Di-
recto-Calculado), arroja diferencias entre los registros
(p<0,05), es decir, la obtencion del VO, max por la ex-
presion formulada por Cooper arroja diferencias nota-
bles con el registro ergoespirométrico (Gréfica 1).

28




Articulo Cientifico

Torres A., J.A.; Mendoza R., D.; Gonzalez P, B.J.; Garzon M., N.: Correlacion test Cooper y registros laboratorio

Tabla 2 Informacion general de distancia recorrida, masa y VO? calculado y ergoespirométrico.

No. DISTANCIA | MASA (Kg) VO, méx VO, méx
CALCULADO | DIRECTO ERGOESPIROMETRIA
1 2930 619 53,9 55,7
2 3360 65,3 635 59,6
3 3130 732 58,4 55,0
4 2870 59,7 52,6 59,0
- 2790 56,4 50,8 48,8
6 2900 60,0 53,2 497
7 2850 61,8 52,1 47,4
8 2800 46,7 510 488
9 2790 84,4 50,8 472
10 2730 65,4 495 472
1 2820 69,5 515 56,2
12 2850 63,0 52,1 53,6
13 2790 59,2 50,8 55,2
14 2720 66,7 492 55,2
15 3030 704 56,1 61,0
16 2832 60,2 51,7 55,8
17 2796 704 509 59,0
18 2845 59,0 52,0 58,4
19 3090 84,8 575 64,7
20 2700 74,5 488 57,0
21 2798 63,8 51,0 59,6
22 2830 84,6 51,7 57,7
23 2830 60,5 51,7 56,4
24 2809 60,5 51,2 52,1
25 2802 75,6 51,1 473
26 2600 493 46,6 533
27 2756 499 50,0 55,4
28 2920 60,6 53,7 55,0
29 2990 64,0 55,2 499
30 3010 56,3 55,7 52,6

Los datos de Cooper calculado presentan una me-
nor Desviacion Estandar 3,28 comparados con los
registros ergoespirémetricos +4,62 y valores medios
x=52,48; y=54,37, respectivamente. Sin lugar a du-
das esto también refleja una incidencia de variados
factores externos en los registros obtenidos por via di-
recta o a la diversidad de condicion fisica de la muestra
evaluada.

Al igual se destacan los célculos obtenidos a partir del
Coeficiente de Variacion, de gran importancia en la
practica deportiva, correspondiendo al VO, max. calcu-
lado en un 6,25% y al VO, max. ergoespirometria en un
8,48%. Estas oscilaciones, para ambos casos, prueba
por via indirecta y directa, que se consideran pequenas
(0 - 10%) (Zatsiorskil, 1989).

29




Revista U.D.C.A. Actualidad & Divulgacion Cientifica 8 (1): 25-32

2005

Ergometria Test Cooper
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Grafica 1. Comparativo del Testo de Cooper. Directo e Indirecto

Al observar los datos antropométricos realizados en el
proceso de seleccion de la muestra, se determinaron
el peso magro y graso de los participantes, llamando la
atenciéon que muchos de ellos registran pesos similares
(aunque su composicién corporal es muy diferente) y
el VO, max. calculado en dos individuos que recorren
distancias similares es parecido con tan solo 0,5 ml
/ kg / min (registro 23- 24). Es apenas logico pensar
que la utilizacion de sustratos por parte de estos dos
individuos no sea la misma, sin embargo sus datos son
muy cercanos, a diferencia de los valores por ergoes-
pirometria directa que registran una diferencia de 4,3
ml / kg / min.

Por otra parte, se aprecia en los registros 6, 7 y 8 que
a pesar de tener diferencias en los pesos de 13,3 kg
su VO, max. calculado es casi el mismo, registrando
diferencias de solo 2,2 ml/ kg / min y recorriendo dis-
tancias muy cercanas.

Al realizar un analisis descriptivo de los datos (Tabla 3),
la variabilidad de los datos comparados del VO, max.
calculado y el valor de la ergoespirometria reflejan que
se deben tener en cuenta otros parametros tales como
la talla, el sexo y, especialmente, la ergometria del tron-
co, perimetros, inspiracién y espiracion, ademas de la

distancia recorrida por el deportista, como se obser-
va en la desviacion estandar (30%) y la varianza de la
muestra (50%) del error relativo.

Los promedios de los registros obtenidos tanto en la
toma directa como en la prueba a campo demuestran
caracteristicas de una poblacién entrenada en depor-
tes de resistencia (X = 52,47; Y = 54,36), esto a pesar
de su variacion estadistica. Lo que deduce que el pro-
tocolo no es adecuado para personas que no practican
alguna actividad fisica en forma regular.

Una vez mas se confirma el caracter de especificidad
que requieren las pruebas fisicas, relacionadas a las
obtenidas en laboratorio. Investigaciones como la de
Martinez, (2001) relacionando los métodos directos e
indirectos en la medicion de la fatiga confirman que
tanto antes como después de los entrenamientos los
resultados arrojados por las mediciones en campo y
laboratorio son independientes, no existiendo relacion
entre los mismos.

Los resultados arrojados ponen en tela de juicio las ca-
racteristicas de validez del Test de Cooper como instru-
mento de medida para determinar la capacidad aer6-
bica de los deportistas. Sin embargo es de resaltar que
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Tabla 3. Estadistica descriptiva.

ESTADISTICADESCRIPTIVA | VO, Méx. VO, Max. VARIACION | ERROR RELATIVO
= : | CALCULADO | ERGOESPIROMETRIA | ESTADISTICA
Media 52,48 54,37 1,89 0,03
Error tipico 0,60 0,84 0,24 0,29
Mediana 51,70 55,10 340 0,06
Moda 50,80 59,60 8,80 0,15
Desviacion estandar 3,28 4,62 1,33 0,29
Varianza de la muestra 10,78 21,30 10,52 0,49
Curtosis 3,46 -0,55 -4,01 7,34
Coeficiente de asimetria 1,48 -0,02 -1,50 77,76
Rango 16,90 17,50 0,60 0,03
Minimo 46,60 47,20 0,60 0,01
Maximo 63,50 64,70 1,20 0,02
Suma 1574,30 1631,00 56,70 0,03
Cuenta 30,00 30,00 0,00 0,00

la muestra evaluada no pertenece a un mismo deporte,
si no por el contrario muchos de ellos no presentan un
patrén continuo de entrenamiento, dadas las caracte-
risticas del programa académico que cursan.

Es de resaltar que los resultados de valoracion del Con-
sumo Méximo de Oxigeno y Umbral Anaerébico varian
también de acuerdo al Modelo Motor (Beneke, 2001).
Por lo general, valores mas altos de estas variables son
obtenidos durante la competencia deportiva propia de
cada individuo.

El Coeficiente de Variacion de los registros ergoespi-
rométricos (8,48%) manifiesta también una falta de
adaptabilidad de los estudiantes a las condiciones de
evaluacion en laboratorio. Para la totalidad de ellos fue
la primera vez que se veian sometidos a una valoracion
de esta magnitud y la influencia ejercida por la careta
del equipo, la incomodidad de cargar con el mismo,
son factores que incidieron en el rendimiento y que ha-
ria necesario constatar con mas pruebas de este tipo
para acostumbrarlos a estas valoraciones.

Sin embargo, algo que demuestra la valoracion directa
del VO, maximo es la diversidad del nivel de capacidad
aerdbica propia de aquellos practicantes de deportes
ciclicos y aciclicos presentes en la muestra. La tarea de

agruparlos por disciplina a la muestra final no fue con-
templada precisamente por la variabilidad de intereses
y a la unificacién del patrén motor que se pretendia
con el test de Cooper. Aunque existen modificaciones
de la prueba de 12 minutos en ciclismo y natacion, el
objetivo inicial era el de validar el protocolo original a
las condiciones de Bogota, D.C.

CONCLUSIONES

A pesar de ser uno de los test mas utilizados a nivel
mundial y sobre todo en nuestro medio es necesario
difundir entre los jovenes entrenadores la necesidad de
crear o de aplicar pruebas validadas, para las condicio-
nes ambientales de Bogotéa, D.C. Encontrando nuevos
caminos para determinar los niveles de resistencia con
gestos naturales y mas parecidos a las condiciones
de competencia, como se recomienda en la literatura
mundial. Luego un corredor de semi - fondo y fondo
debe ser evaluado con pruebas que promuevan la ca-
rrera continua, pero seguramente si la evaluacion es
para un futbolista donde el predominio de este deporte
son las rutas anaerébicas es necesario utilizar pruebas
donde se necesiten paradas y arranques como en el
test YO — YO de resistencia.
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Es necesario validar pruebas de resistencia aerébica
para personas entrenadas y no entrenadas en la ciudad
de Bogota, D.C. donde se tenga en cuenta la disminu-
cién de la presion barométrica tipica de la altura, ade-
mas de la disminucion de la temperatura a razén de un
grado centigrado por cada 150 metros, promoviendo
un proceso de adaptacién que genera en los nativos,
un aumento parcial del hematocrito y la hemoglobina.

Es recomendable continuar analizando algunas de las
pruebas mas utilizadas en nuestro medio, basados en
que la mayoria de estas fueron disenadas en lugares
diferentes a los de nuestro medio ajustando dichas
ecuaciones para la poblacion colombiana y aseguran-
do mejores resultados en el momento de evaluar la
condicion fisica de los deportistas mas representativos
y la poblacién clinicamente sana.
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