DOSSIER: VISIO | ESPORT

Efectes de I'exercici en la fisiologia ocular

MANUEL SILLERO QUINTANA*
Facultat de Ciencies de I'Activitat Fisica i de I'Esport (INEF de Madrid)

Correspondéncia amb autor
* manuel.sillero@upm.es

Resum

Tota activitat fisica extrema implica variacions dels parametres fisiologics de 1’esportista. Aquest article fa un repas dels
canvis sistemics que es produeixen en 1’organisme durant la practica esportiva i que, des d’un punt de vista racional, podrien
influir en el funcionament del sistema visual, com ara els canvis en el sistema cardiovascular, respiratori, o neuroendocri. Poste-
riorment, i prenent com a base una revisi6 bibliografica, realitza una analisi de la influéncia directa de la practica d’activitat fisica
sobre el sistema visual, tant en les habilitats visuals (agudesa visual o acomodacid, per exemple), com en parametres anatomics
i fisiologics, com ara I’angle iridocorneal, els diametres pupil-lars, la pressié intraocular, el flux coroidal, la perfusi6é ocular o
el diametre dels vasos sanguinis oculars. L’article finalitza esbossant algunes linies d’investigacié d’interes dintre de I’ambit de
la fisiologia ocular durant la practica d’activitat fisica, i alguns suggeriments per als investigadors que treballin en 1’area de la
visi6 esportiva.

Paraules clau
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Abstract
Effects of exercise on ocular physiology

Every extreme physical activity implies variations in the athlete’s physiological parameters. This article reviews the systemic
changes produced in the body during the sport practice that could have a certain incidence, from a rational point of view, on the
visual system function, as changes in the cardiovascular, respiratory, or neuro-endocrine systems. Afterwards, based on a biblio-
graphic review, an analysis of the direct relationship of the physical activity practice on the visual system will be performed. This
analysis will be focused both on visual abilities changes (i.e. visual acuity o accommodation) and on anatomical and physiological
parameters as irido-corneal angle, pupil diameters, intraocular pressure, choroidal blood flow, ocular perfusion, or ocular vessels
diameter. The work ends by pointing out some interesting research lines in the field of ocular physiology during physical activity
practice, and some suggestions for researches that work on the sports vision area.

Key words
Sports vision, Ocular physiology, Exercise effects.

Introduccio feu o0 una quantitat econdmica) o una meta personal.

Des del punt de vista fisiologic, la practica esportiva
altera 1’equilibri de la major part dels sistemes i Organs
de I’individu. Només alguns d’aquests canvis afecten di-
rectament la visi6, perd n’hi ha d’altres que ho poden
fer indirectament; tanmateix, val la pena de tenir-los en
compte, perque afegits a altres factors, poden repercutir
negativament en la visié de I’esportista.

M’agradaria apuntar que, des del meu punt de vis-
ta, el fet de practicar una activitat fisica els caps de
setmana no és fer esport: és simplement jugar: “entre-
tenir-se, divertir-se prenent part en un dels jocs sot-
mesos a regles, hi intervingui o no interés” (RALE,
2001). La practica esportiva implica un entrenament
amb la finalitat d’aconseguir un objectiu fisic (un tro-

Aix0 obliga a fer que les carregues i intensitats d’en-
trenament s’incrementin de forma proporcional a la
importancia o dificultat de la meta a assolir. Per tant,
les adaptacions i efectes que genera la practica d’ac-
tivitat lidica esporadica i d’intensitat moderada sobre
I’organisme son diferents i inferiors a les originades
per la practica d’una activitat esportiva regular i ex-
tenuant.

Canvis aguts en l'organisme durant
la practica de I’exercici

S’han descrit una gran varietat d’efectes aguts de
I’exercici sobre 1’organisme (Wilmore i Costill, 1999).
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Comencarem resumint alguns dels més importants, per-
que ens ajudin a entendre millor els efectes directes de
I’exercici sobre la fisiologia ocular. Segons que vagin
apareixent punts interessants s’aniran plantejant qiies-
tions que podrien afectar el funcionament del sistema
visual durant la practica de I’exercici. Alguns d’aquests
aspectes seran contestats en el segiient punt de I’article.

Efectes de I'exercici
sobre el sistema cardiovascular

La practica de I’exercici comporta un increment de la
freqiiencia cardiaca, i també de la despesa cardiaca i ge-
nera una redistribucié del flux sanguini. D’altra banda,
el cabal sanguini periferic augmenta, sobretot a nivell
muscular, per la qual cosa no hi ha prou cabal de torna-
da al cor. Aix0 origina que la freqiiencia cardiaca maxi-
ma no s’adquireixi amb la maxima intensitat d’exercici.
Aqui es plantegen els primers dubtes: es veu 1’ull afectat
per la redistribuci6 del flux sanguini? Existeix una varia-
ci6 del cabal de sang que arriba a I’ull durant la practica
de I’exercici?

La pressi6 arterial sistolica augmenta segons que
s’incrementa la intensitat de 1’exercici, mentre que la
diastolica es manté, i fins i tot en alguns casos minva
lleument. Cal tenir en compte que la practica d’exercicis
isometrics suposa un bloqueig del flux sanguini a nivell
dels capil-lars. El mateix pot passar en activitats que es
realitzin en apnea. En aquestes situacions, el funciona-
ment del sistema cardiovascular pot estar condicionat a
causa d’una disminuci6 brusca de la tornada venosa, que
pot alterar la resposta ventricular normal, i d’un gran
increment de la pressid sistolica. En aquest aspecte, les
repercussions que podria tenir la modificacié aguda de
la pressid intraocular sén transcendentals, perque po-
drien derivar en despreniments de retina que afectessin
de manera irreversible 1’ull.

Respecte a la sang, I’exercici genera un augment de
la diferéncia artero-venosa d’oxigen en sang, a causa de
I’increment del consum d’oxigen per part dels musculs i
la hemoconcentracid, sobretot si es produeix una sudo-
raci6 excessiva. Afecten aquestes modificacions la fisio-
logia ocular?

Efectes de I’exercici
sobre el sistema respiratori

La practica d’exercici fisic origina un increment de
la ventilaci6. En aquest punt cal indicar alguns detalls

interessants: en alguns esports (ex. Halterofilia) la
glotis es tanca durant I’execucié de 1’esfor¢, impedeix
I’entrada d’aire als pulmons i origina una forta tensid
de la paret abdominal, el diafragma i els musculs de
la caixa toracica (maniobra de Valsalva), que genera,
alhora, una gran pressio intrapulmonar que pot tenir
efectes negatius.

L’augment d’activitat muscular incrementa el con-
sum d’oxigen, per la qual cosa la perfusi6 d’O, en els
alveols pulmonars s’ha d’incrementar per tal de suplir
les necessitats dels miisculs (dispnea); d’altra banda, a
més augmenta la pressié parcial de CO, a ’interior dels
vasos, per la qual cosa ha d’ésser alliberat a través dels
pulmons (hiperventilacio).

Aquest punt genera una nova pregunta: afecta la va-
riaci6 de pressi6 parcial d’O, i CO, en sang el funciona-
ment de 1'ull?

Efectes sobre el sistema neuroendocri

La major part dels esports necessiten 1’activacid
del sistema nervids simpatic per tal d’activar moltes
funcions organiques; per exemple, en el cor, el sis-
tema simpatic incrementa la freqiiéncia cardiaca i la
for¢a contractil del ventricle. L’activacié del Sistema
Simpatic també ajuda a incrementar els nivells de for-
ca, la secrecid d’hormones, etc.; tanmateix, produeix
una inhibicié del sistema parasimpatic. D’altra ban-
da, en esports de precisi6 es requereix una concen-
tracié i una relaxacid que s’aconsegueix mitjangant
I’activaci6 del sistema parasimpatic o la inhibici6 del
simpatic; en aquests esports es produeix una gran fa-
tiga neural.

A la taula 1 (pag. 38) es poden veure alguns efectes
de I’activaci6 del sistema nerviés (SNV) simpatic i el
parasimpatic sobre I’organisme:

L’exercici fisic produeix una gran quantitat de can-
vis hormonals; se’n poden veure alguns de resumits a la
taula 2 (pag. 39).

Durant ’exercici, el nombre d’ordres enviades des
del sistema nervi6s central (SNC) augmenta molt signi-
ficativament. Aix0 podria dur a un increment del llindar
d’excitaci6 de la membrana, per la qual cosa la intensi-
tat dels estimuls eferents hauria de ser més gran perque
se’n produis 1’efecte, i també generaria una fatiga neu-
ral, a causa, possiblement, de 1’“esgotament” de neuro-
transmissors, com 1’acetilcolina, que veuria disminuida
la seva alliberaci6 i sintesi en la placa motora durant
I’exercici extenuant.
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Efectes del SNV Simpatic

Muscul Cardiac 1 el ritme i la forga de contracci6

Efectes del SNV Parasimpatic

| el ritme de contraccio

Vasos Coronaris Vasodilatacio

Produeix Vasoconstriccio

Broncodilatacié
Contreu lleument els vasos sanguinis

Pulmons

Produeix Broncoconstriccid

1 la pressio Arterial

" Vasoconstricci6 visceres i pell.
Vasos Sanguinis

Vasodilatacié en els musculs esquelétics i cor durant

Poc o cap efecte

I’exercici
Fetge 1 I'alliberament de glucosa Cap efecte
Metabolisme cel-lular 1 el ritme metabolic Cap efecte
Teixit adipos 1 la lipolisi Cap efecte
Glandules sudoripares 1 la sudoracio Cap efecte
Medul-la adrenal 1 la secrecié d’adrenalina i noradrenalina Cap efecte

Aparell digestiu

| I'activitat de les glandules i dels musculs; contreure els

1 la peristalsi i la secrecié glandular.

esfinters Relaxa els esfinters.
Vasoconstriccid
Ronyons o Cap efecte
| la formacio6 d’orina
-~
Taula 1

Efectes del sistema nerviés simpatic i parasimpatic sobre diverses estructures, organs i sistemes (Adaptat de Wilmore i Costill, 1999).

Altres efectes de I’exercici fisic

La practica d’activitat fisica intensa sobre 1’orga-
nisme produeix molts més efectes sobre diferents sis-
temes i Organs. Entre uns altres, podem destacar els
seglients:

¢ Increment de la temperatura corporal.
® Es produeix, de forma fisiologica, una inflama-
ci6 aguda durant I’exercici que afavoreix el ren-

diment.
® Alliberament de productes de rebuig (acid lactic,
urea, CO,...).

® Disminucié del pH, a causa de ’acid lactic i els
radicals lliures.

® “Sobreesfor¢” dels sistemes de control de ’equi-
libri (a causa del moviment excessiu).

¢ Pérdua d’electrolits a través de la suor.

* Augmenta la deshidratacié per la respiracié i la
pell (conduccid, conveccid, radiacié i evaporaci)
i, com a contraprestacid, disminueix la produccié
d’orina.

Efectes fisiologics de la practica esportiva
sobre el sistema visual

En la majoria de les investigacions de visid espor-
tiva, se sol estudiar I’efecte de la practica esportiva en
una determinada habilitat o capacitat visual (o un grup
d’aquestes); tanmateix, sempre cal tenir en compte
que, de la mateixa manera que 1’organisme del subjecte
“apren a adaptar-se” a qualsevol desequilibri fisiologic
produit per I’esfor¢ fisic mitjancant I’entrenament, el seu
sistema visual també aprén a adaptar-se a les situacions
de deficit puntual durant la practica esportiva per tal de
treure el maxim rendiment a les habilitats visuals de que
disposa.

Els efectes fisiologics de la practica esportiva sobre
el sistema visual aniran lligats als efectes generals de la
practica esportiva sobre 1’organisme.

S’ha demostrat que 1’activitat fisica no modifica
I’agudesa visual, I’amplitud d’acomodacié o la profun-
ditat de focus (Woods i Thomson, 1995), que és el rang
de distancies en que els objectes romanen enfocats sen-
se necessitat d’acomodar-los amb el cristal-1i. Tampoc
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Hormona R?SPOSt,a . Relacions especials Conseqiiéncies Probables
a I'exercici
Catecolamines 1 Major 1 amb exercici intens. 1 la glucosa en sang
1 més en les persones que no estan en
GH (Hormona forma
. 1 B Desconegudes
creixement) | més de pressa en les persones que
estan en forma
) Més 1 amb I'exercici intens . .
Cortisol-HCTH 1 U . Més gluconeogenesi al fetge
1 menys amb entrenament submaxim.
. la produccio de tiroxina en I'entrenament
Tirosina-TSH 1 1132 Desconegudes
(sense efectes)
LH Sense canvis Cap Cap
Testosterona 1 Cap Desconegudes
Estradiol-progesterona 1 1 durant la fase luteinica del cicle Desconegudes
" a , I'estimul necessari per a a utilitzar la
Insulina { | menys després de I'entrenament v P
glucosa de la sang
. . ) els nivells de glucosa en sang per glu-
Glucago 1 1 menys després de I'entrenament t A L g N . g per g
cogenesi i gluconeogenesi
Renina-angiotensina- . ) ) Retencié del sodi per a mantenir el
g 1 Mateix 1 després de I'entrenament P
aldosterona volum del plasma
) Retencié d’aigua per a mantenir el volum
ADH 1 previst Cap guap

del plasma

Calcitonina-PTH Desconeguda Cap

Necessaria per a un desenvolupament
apropiat dels 0ssos

Eritropoetina Desconeguda Cap 1 I'eritropoesi
. en contraccions isomeétriques. .
Prosta-glandines Pot ! . TN q. Poden ser vasodilatadores locals
Pot necessitar tensi6 isquémica
-~
Taula 2

Resum de canvis hormonals durant I'exercici (Adaptat de Wilmore i Costill, 1999).

no es produeixen canvis en la conjuntiva (Albrechtsen
i Norm, 1992) perque es posi vermella o s’inflami; no
obstant aix0, la practica moderada d’esports aerobics,
com el ciclisme i la cursa continua, millora la sensibili-
tat al contrast (Woods i Thomson, 1995).

També ha estat comprovat que 1’angle de la camera
anterior de I’iris augmenta després de 10 minuts d’exer-
cici fisic moderat (Haargaard i cols., 2001; i Jensen i
cols., 1995), la qual cosa podria tenir-se en compte a
I’hora de prescriure exercici aerobic a pacients que te-
nen una pressié intraocular alta, normalment a causa
d’un estrenyiment de I’angle iridocorneal que impossi-
bilita el drenatge de I’humor aquds de la camera anterior
de I’ull.

La practica d’exercici, tant de forma habitual com
esporadica, redueix 1’amplitud dels potencials evocats
visuals (Ozmerdivenli i cols., 2005), independentment
de factors com ara la temperatura (Ozkaya i cols., 2003)
o altres parametres fisiologics que es modifiquen per la
practica de ’exercici. Les alteracions tornen als valors
normals després de 24 hores de repos (Ozkaya i cols.,
ob. cit.) i la seva variacié es troba relacionada directa-
ment amb el nivell de practica de I’esportista (Ozmerdi-
venli i cols., ob. cit.) D’altra banda, pel que fa a la reti-
na, es va demostrar que la practica d’exercici generava
variacions en els registres de 1’electroretinograf, encara
que no es podia confirmar si eren deguts a una variacié
del flux sanguini o a un altre factor (Kergoat i Forcier,
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1996). En un estudi posterior, Kergoat i Tinjust (2004)
van demostrar mitjangant electroretinografia i potencials
oscil-latoris que el sistema visual era forca resistent a
les variacions de CO, i O,, sobretot en condicions d’il:-
luminaci6 elevada.

Tanmateix, no tots els estudis sén concloents respec-
te als efectes de I’exercici sobre la fisiologia ocular. Hi
ha treballs en que s’ha demostrat que 1’exercici fisic no
varia el diametre pupil-lar (Woods i Thomson, 1995) i
en uns altres, s’ha obtingut que 1’area de la pupil-la aug-
menta (Haargaard i cols., 2001; i Jensen i cols., 1995).
Aix0 podria ésser degut al fet que les intensitats i els
tipus d’esforcos requerits als subjectes d’aquests estudis
podrien ser de diferent naturalesa (durada, nivell de di-
namisme, intensitat...).

Els resultats dels estudis poden variar en funci6 del
tipus d’esforg¢ realitzat. Per tal d’aprofundir més en els
efectes fisiologics de ’activitat fisica cal diferenciar en-
tre dos grans tipus d’esforcos:

® Els esforcos isometrics: en aquesta mena
d’exercicis es produeix una contraccié continua
del muscul (normalment maxima) i sense movi-
ment articular (posicions estatiques). En els es-
forcos isomeétrics es produeix un bloqueig del flux
sanguini en els capil-lars periférics del miscul, fet
que augmenta a causa de la maniobra de Valsalva
(Dickerman i cols., 1999).

e Els esfor¢cos “dinamics”: serien la resta d’esforcos
en els quals les fases de contracci6 muscular
s’alternen amb les de relaxacid. En aquests no es
bloqueja el pas de la sang al fus muscular i se’n
facilita el retorn venos.

Molts d’aquests estudis utilitzen les técniques més
avancades, com el Doppler, per mesurar el flux de sang
a la coroide (Fuchsjagar-Mayrl i cols., 2003; Lovadik
1 cols., 2003; Michelson i cols.., 1994; i Pourmaras 1
Riva, 2001) o la videoangiografia amb fluoresceina
(Harris i cols., 1996).

Efectes fisiologics en esforcos isometrics

El valor mitja de la pressid arterial general augmenta
amb I’exercici isometric (Blum i cols., 2000; Fuchsja-
gar-Mayrl i cols., 2003; Vieira i cols., 2006; i Wim-
pissinger i cols., 1999). Kiss i els seus col-laboradors
(2001) van mesurar increments de pressid arterial supe-
riors al 56 % després d’un esfor¢ isometric maxim.

Gairebé tots els estudis analitzats mostren un incre-
ment de la pressié intraocular durant la realitzaci6 d’es-
forgos isomeétrics (Dickerman i cols., 1999; Kiss i cols.,
2001; i Movaffaghy i cols., 1998) Només en un estudi
es mantenia (Wimpissinger i cols., 2003) i en un altre
disminuia lleugerament (Avunduk i cols., 1999); tanma-
teix, en aquests dos Ultims estudis no es coneix la inten-
sitat i la durada de 1’exercici.

El flux coroidal també augmenta amb la practica
d’exercicis isometrics (Movaffaghyi cols., 1998; Riva i
cols., 2001; i Wimpissinger i cols., 1999), encara que
per a Kiss i col-laboradors (2001) només ho fa amb es-
for¢os isomeétrics d’intensitat molt elevada.

Per tant, encara que 1’exercici isometric produeix
una vasoconstriccié de fins a un 10 % de les arterio-
les oculars (Blum i cols., 2000), curiosament la perfusié
ocular (volum de sang/temps) augmenta amb 1’exercici
isometric (Fuchsjagar-Mayrl i cols., 2003; Movaffaghy
i cols., 1998; Polska i cols., 2003; Riva i cols., 1997; i
Wimpissinger i cols., 1999).

La concentracié en sang d’algunes substancies, com
I’0xid nitric i 1’0xid potassic, juguen un paper fonamen-
tal per a regular el flux sanguini de 1’ull durant 1’exerci-
ci isometric (Luksch i cols., 2003; i Pourmaras i Riva,
2001); tanmateix, unes altres, com 1’anhidrid carbonic,
més tradicionalment lligades a 1’esfor¢ fisic, no influei-
xen en el cabal de sang que arriba a la coroide (Kiss i
cols., 2001).

A T’hora de prescriure exercici a pacients diabétics
cal tenir en compte que la regulacié del flux ocular du-
rant I’exercici isometric sol fallar en aquests pacients,
probablement, per causes metaboliques (Movaffaghy i
cols., 2002).

Efectes fisiologics en esforcos dinamics

Encara que no en la mateixa mesura que en
I’exercici isometric, la pressi6 arterial general (la sis-
tolica principalment) augmenta amb [’exercici dina-
mic (Harris i cols., 1996). No obstant aix0, al contrari
que en el cas d’exercicis isometrics, la pressié intrao-
cular baixa amb la practica d’exercicis dinamics (Har-
ris i cols., 1996), i torna a valors de repos després de
30 minuts aproximadament (Price i cols., 2003), per la
qual cosa la practica d’activitat fisica aerobica moderada
pot ser molt recomanable per a pacients amb glaucoma
(Avunduk i cols., 1999).

Malgrat que la pressi6 intraocular baixa amb la prac-
tica d’exercicis dinamics, la perfusié ocular augmenta
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amb I’exercici dinamic (Lovasik i cols., 2003; Lovasik i
cols., 2004) i el flux sanguini retinal s’incrementa (Lo-
vasik i cols., 2004) per compensar la reducci6 del dia-
metre de les artéries coroidals (Harris i cols., 1996; i
Kergoat i Lovanski, 1995) i de les branques principals
de I’artéria oftalmica (Michelson i cols., 1994) i man-
tenir, d’aquesta forma, la funci6 visual quan la sang es
distribueix principalment als grans grups musculars im-
plicats en la realitzacié de I’exercici. Igual que en I’exer-
cici isometric, I’increment de concentracié d’oxid nitric
(NO) podria jugar un paper regulador del flux sanguini
en la retina i la coroide, mentre que la pressid parcial de
CO, no sembla que es vegi afectada durant la practica
d’exercicis dinamics (Okuno i cols., 2006).

Michelson i els seus col-laboradors (1994) suggerei-
xen que es tracta d’un mecanisme simpatic per tal de
protegir 1’ull d’un increment excessiu de la pressio in-
traocular mitjangant la vasoconstriccié de les arteries.
D’altra banda, hi ha estudis on s’ha aconseguit dismi-
nuir la freqiiencia cardiaca mitjangant la induccié d’una
pressié intraocular alta pressionant el pol anterior de
I’ull (Arnold i cols., 1991). Aix0 podria significar que
la pressid intraocular elevada podria controlar la fre-
qiiencia cardiaca tot impedint al subjecte de realitzar un
increment de la intensitat de 1’exercici que podria oca-
sionar danys greus a 1’ull.

Segons el que acabem d’exposar, la faula 3 resumeix
els efectes dels esforcos isometrics i dinamics sobre
I’ull.

Encara que hi hagi forca investigacions pel que fa
als efectes de I’exercici sobre la fisiologia del sistema vi-
sual, encara resten moltes preguntes per respondre sobre
els efectes de la practica d’activitat fisica sobre la funcié
ocular. Vegem-ne algunes a continuacid:

¢ El descens del pH produit per 1’exercici anaerobic,
altera la funcié del SNC i, per tant, de la funci6 vi-

sual? Produeix fallades en la contracci6 i el control
dels musculs oculars?

* [’increment de 1’activacié simpatica produida per
I’exercici, modifica el to, el funcionament i/o la
sensibilitat dels musculs oculars i, doncs, el meca-
nisme d’acomodacid-convergencia?

e La fatiga neural produida per 1’exercici, dismi-
nueix 1’efectivitat de la transmissio de 1’estimul
visual? Augmenta el llindar d’activacié dels foto-
receptors?

¢ La modificaci6é dels nivells de glucosa en sang du-
rant I’exercici, disminueix 1’aportacié de nutrients
al sistema visual? En aquest cas, és de suposar que
si el SNC es veu protegit de la reducci6 de glucosa
i oxigen, també ho hauria d’estar, per proximitat i
per la rellevancia de les seves funcions, el sistema
visual; tanmateix, aquest punt encara no esta gens
clar.

Consells per a la investigacio
dels efectes fisiologics de la practica
esportiva sobre el sistema visual

Els protocols experimentals classics en visi0 esporti-
va es poden incloure en tres grans grups:

¢ D’una banda hi ha els estudis que posen el subjecte
en una situacié més o menys semblant a la realitat
esportiva (ex.: cinta de correr), pero els esforgos
no so6n gairebé mai de caracter maxim. Calen es-
tudis basics en els quals es requereixin al subjecte
esfor¢cos maxims, sobretot amb esforgos anaero-
bics lactics, molt freqiients en els moments clau de
la competici6 i que poden afectar significativament
al sistema visual. Els esforcos aerobics no suposen
un estres significatiu per a 1’esportista, tret que si-
guin de molt llarga durada.

Exercici isométric Exercici dinamic

Pressio arterial general Augmenta Augmenta

Pressi6 intraocular Augmenta (molt) Baixa

Flux coroidal Aumenta Augmenta

Vasoconstriccid Si (poca) Si (molta) N
Taula 3

Perfusi6 ocular (flux/temps) Augmenta Augmenta Efectes dels exercicis isométrics i dinamics en
diferents parametres circulatoris.
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e Un altre grup d’estudis realitzen proves abans i
després de la competici6. Cal tenir en compte que
una competicié no és igual d’estressadora per a
I’individu que guanya que per al que perd, ni per a
algli que s’esta jugant un titol mundial o una gran
quantitat de diners si el comparem amb el que esta
jugant un trofeu de barri. No obstant aix0, en la
majoria dels estudis se solen barrejar els subjec-
tes guanyadors i els perdedors. Aix0 pot portar a
errors en els resultats i a reduir-ne la significati-
vitat.

* També existeixen gran quantitat de treballs en els
quals es comparen els valors d’habilitats o capa-
citats visuals de subjectes esportistes amb els de
la poblaci6 sedentaria. Es un error incloure en un
estudi de visi6 dintre del grup d’“actius” un espor-
tista professional i un d’afeccionat, o incloure en
la mateixa mostra d’“esportistes d’elit” un campi6
del moén de tir olimpic amb un d’atletisme. També
cal tenir en compte que la poblacié sedentaria pot
haver fet esport amb anterioritat i haver desenvo-
lupat en el passat les seves capacitats visuals fins a
un nivell excepcional; aquest fet alteraria les carac-
teristiques visuals de la mostra de sedentaris.

Des del nostre punt de vista, en el futur, els proto-
cols experimentals haurien de tenir en compte els punts
seguients:

¢ Els estudis han de combinar les proves de labo-
ratori objectives (per mesurar capacitats visuals)
amb tests més proxims a la situacid real de joc (per
mesurar habilitats visuals, tot considerant aquestes
com la rendibilitat funcional que extreu el subjecte
a les seves capacitats visuals en situacions determi-
nades). Per exemple, un subjecte pot tenir una gran
amplitud d’acomodacié (capacitat visual), perd pot
necessitar molt de temps per a realitzar-la i inte-
grar-la amb la capacitat de convergencia, per la
qual cosa la relaci6 acomodacié-convergencia (ha-
bilitat visual) sera molt dolenta. Un altre exemple
seria un subjecte que, amb molt bona agudesa vi-
sual estatica (capacitat visual), tingués una agudesa
visual dinamica (habilitat visual) molt dolenta, en
no ser capa¢ de controlar els precisos moviments
oculars que permetin la fixacié de 1’objecte en mo-
viment.

¢ Caldria tenir en compte el tipus d’esfor¢ que es rea-
litza en competici6 per a la confeccid dels grups de

subjectes esportistes. Per exemple, no s haurien de
barrejar en un mateix grup atletes de resisténcia i
corredors de 400 metres, perque els nivells d’acid
lactic amb qué solen treballar sén completament
distints. Un altre error seria incloure en un estu-
di d’efectes de 1’esforc esportiu sobre el temps de
reacci6 visual, esportistes de tir amb jugadors de
basquet. Mentre en el tir es treballa sota I’activacié
del sistema parasimpatic, en el basquet predomina
I’activaci6 del sistema simpatic, cosa que té efec-
tes fonamentals en la resposta davant de 1’estimul
visual.

¢ Finalment, caldria definir els efectes de 1’exercici
en les diferents capacitats visuals en funci6 de les
diferents intensitats d’esfor¢. Una bona idea seria
relacionar el nivell d’acid lactic assolit durant un
esfor¢ amb I’eficiéncia en una capacitat, per exem-
ple, el llindar de sensibilitat de contrast.
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