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A partir de 1960, especialmente, se ha reconoci-
do la gran importancia de la actividad física en
el mantenimiento de unos adecuados índices de
salud y en la prevención o el retraso de enferme-
dades6,37. Muchos son los estudios que apuntan
el estilo de vida como un factor importante que
influye en la salud, confiriendo una importan-
cia al estilo de vida activo para alcanzar unos
buenos índices de salud25,49 ya que existe una
relación directa entre el total de la actividad
física diaria de un individuo y su estado de
salud36 y una relación inversa con el riesgo de
sufrir determinadas enfermedades30.

Por estas razones es necesario desarrollar mé-
todos para la cuantificación de la energía ne-
cesaria para la realización de cualquier activi-
dad física. Por ello, haremos una revisión de
los métodos más importantes para la cuantifi-
cación de la energía gastada y la actividad
física.

En primer lugar, es importante reconocer que
energía gastada y actividad física no son térmi-
nos sinónimos27. Actividad física es una con-
ducta que provoca un gasto de energía propor-
cional a su intensidad que se conoce como
gasto energético. Pero la energía necesaria para
realizar un determinado trabajo, no es constan-
te. Esta relación es conocida como eficacia me-
cánica. Por ello podemos medir la energía o el
trabajo manifestado. En ocasiones si asumimos
una eficacia humana constante, será indiferente
la cuantificación de una u otra.

Basándonos en lo anteriormente dicho, clasifi-
caremos los métodos según si miden la energía
gastada o la actividad física (Figura 1).

MÉTODOS DE CUANTIFICACIÓN
DE LA ENERGÍA GASTADA

a.     Calorimetría directa. Se basa en considerar
que la producción de calor es equiparable al
metabolismo de tal forma que cuantificando la
energía térmica producida durante la actividad
física se obtendrá una medida de la intensidad
metabólica. Esta producción de calor se mide
en un calorímetro, que consta de una cámara
habitable térmicamente aislada. Esta técnica es
altamente precisa y de gran importancia teórica
pues mide directamente la energía producida26,
sin embargo su aplicabilidad se ve reducida a la
cámara, siendo muy difícil el estudio del gasto
energético humano en actividades habituales
normales, además esta técnica no aporta infor-
mación acerca de la utilización de sustratos y se
hace especialmente cara debido a la necesidad
de un costoso instrumental31,7.

b. El agua doblemente marcada. Este método
determina la energía gastada a partir de la pro-
ducción de CO2. Para ello se emplean dos
isótopos estables: deuterio (2H) y oxígeno-18
(18O). Se considera que el 18O se mantiene en
equilibrio en el CO2 espirado y la reserva total
de agua del cuerpo mientras que el 2H solamen-
te en el agua corporal. El 2H es eliminado en
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orina, saliva, sudor y heces y el 18O solamente
en heces y CO2, por tanto la diferencia existente
entre las velocidades de eliminación de los dos
isótopos estables está relacionada con la veloci-
dad de producción de CO245. Esta producción
de CO2 se relaciona con el gasto energético por
medio de la calorimetría indirecta.

Según diferentes estudios de validación es un mé-
todo que obtiene excelentes resultados39. Sin em-
bargo, también destacan sus dos limitaciones más
importantes. La primera, solamente aporta el coste
energético de varios días sumando el coste debido
a metabolismo basal, termogénesis de la digestión,
síntesis de tejidos y actividad física. La segunda, el
incremento del coste del 18O así como la necesidad
de un equipo de análisis especializado, limita el
uso en estudios de grandes poblaciones.

c. Calorimetría indirecta. Este método asume
que todo el metabolismo energético del cuerpo
depende finalmente del uso del O2. Por lo tanto
si se mide dicho O2 se puede obtener una eva-
luación indirecta de aquél. Por lo que es nece-
sario el análisis del intercambio gaseoso en la
respiración, midiendo el volumen de la ventila-
ción y la concentración de los gases inspirados
y espirados15.

Si añadimos la determinación de la producción
de CO2 espirado a la del consumo de oxígeno se
conoce la relación: producción de dióxido de

carbono/consumo de oxígeno, llamada cociente
respiratorio (CR). Este CR varía dependiendo del
sustrato energético metabolizado (Hidratos de
carbono, grasas o proteínas)31. Dado que en con-
diciones normales la función energética de las
proteínas es muy pequeña, se consideran única-
mente como sustratos energéticos los hidratos de
carbono y las grasas, hablando así de CR no
proteico. En función del CR se conoce el equiva-
lente energético para el O2 o rendimiento energéti-
co del oxígeno (Número de kilocalorías obteni-
das a partir de la utilización de 1 litro de O2) que
refleja su valor calorimétrico53. De esta forma se
determina la energía gastada.

Este método es apropiado sólo en situaciones
en que el ejercicio se realiza en condiciones
submáximas y de equilibrio estable ya que el
CO2 eliminado procede fundamentalmente de
la oxidación de los principios inmediatos. En
situaciones de hiperventilación y acidosis
metabólica estos valores se distorsionan51.

Actualmente esta técnica no está restringida al
laboratorio debido al desarrollo de analizado-
res portátiles de gases que el sujeto puede por-
tar allí donde vaya dentro de unas condiciones
ambientales normales38.

d. La ingesta de energía. Existen estudios que
relacionan la ingesta de alimentos con los reque-
rimientos energéticos8,10,40,41. Este método estima

FIGURA 1.-
Clasificación de los

diferentes métodos de
cuantificación

MÉTODOS DE CUANTIFICACIÓN

ACTIVIDAD FÍSICA ENERGÍA GASTADA

Métodos de cuantificación de movimiento Calorimetría directa

Métodos de observación Agua doblemente marcada

• Autoinforme Calorimetría indirecta

• Observación del comportamiento Medida de ingesta de energía

Métodos de monitorización de variables

fisiológicas

• Frecuencia cardíaca

• Ventilación pulmonar

• Temperatura corporal

• Biopsia muscular

• Cuantificación de lactato

• Recogida de sangre venosa y arterial
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la energía gastada midiendo el contenido energé-
tico de la comida ingerida, notando que es
apropiado sólo si el individuo está en equilibrio
energético. Generalmente se asume que es válido
cuando el peso de la persona no se ha modificado
y el grado de hidratación permanece constante.

e. Métodos de monitorización de variables
fisiológicas.

e1. Frecuencia cardíaca. Este método estima la
energía gastada a partir de la monitorización de
la FC. Para ello es necesario conocer la relación
individual existente entre la FC y el VO2, ya
descrita en 1907 por Benedict4. Posteriormente
los valores monitorizados de FC durante la
actividad física a evaluar se transforman en
volumen de O2 consumido por medio de la
citada relación, y por último se estima la ener-
gía gastada a partir del volumen de O2 utiliza-
do, multiplicando estos por el equivalente caló-
rico del O2, que para simplificar los cálculos se
asume como 20.17 KJ l O2-1

26.

La relación VO2-FC se obtiene al realizar una
ergoespirometría, registrando simultáneamente
los valores de VO2 y FC; existe acuerdo en la
mayoría de estudios en que es necesario calcu-
lar esta relación individualmente29.

Citar que, como principal desventaja, fuera de
un determinado rango específico de FC no re-
fleja el verdadero VO2

16,17, además también exis-
ten factores que limitan el uso de este método,
como son: temperatura ambiente, estado emo-
cional, hidratación, tipo de contracción...18,42.

Pese a sus desventajas, este método se conside-
ra uno de los más útiles y prácticos para la
cuantificación de la energía gastada46,47.

e2. Ventilación pulmonar. Debido a la relación que
existe entre la ventilación pulmonar y el VO2

12,14,
puede utilizarse la monitorización de la primera
para una valoración de la energía gastada.

Se ha comprobado que la ventilación se relacio-
na linealmente con la intensidad de la mayoría
de actividades diarias9,13, pero se hace necesaria

la curva personal VO2-ventilación para obtener
adecuados resultados.

e3. Temperatura corporal. También ha sido des-
crita una relación entre la temperatura corporal
y la energía gastada en condiciones de labora-
torio5. El largo periodo para estabilizarse la
temperatura corporal, el fino ajuste al que so-
metemos a esta variable así como su alteración
en muchas circunstancias y su poca utilidad
práctica hace que no sea apropiado por sí mis-
mo pero sí lo es como complemento de otros
sistemas de monitorización23.

e4. Biopsia muscular. Consiste en tomar una
pequeña parte de tejido de un músculo específi-
co y podría utilizarse para la estimación de la
energía gastada, principalmente de la anaeró-
bica3. Requiere de una pequeña incisión y la
inserción de una aguja de Bergström en el mús-
culo. Normalmente se hace antes y después del
ejercicio o del entrenamiento. Esta técnica usa-
da con otras mediciones proporciona una in-
formación exacta de los cambios crónicos. La
biopsia muscular permite la determinación pos-
terior de múltiples metabolitos y enzimas mus-
culares. Su principal inconveniente es el alto
grado de invasividad.

e5. Método de cuantificación de lactato. Consiste
en medir el contenido de lactato en sangre19,43,
que es un producto final en la producción de
energía anaeróbica. Para ello es necesaria una
pequeña extracción de sangre por medio de una
pequeña punción11,20.

e6. Método de recogida de sangre arterial y la
venosa. Se recoge sangre arterial y la venosa
procedente del músculo activo, de tal forma que
se obtiene precisa información de lo que ocurre
en aquél. Pueden analizarse variables bioquími-
cas, presiones de gases...

MÉTODOS DE CUANTIFICACIÓN
DE LA ACTIVIDAD FÍSICA

a. Métodos de cuantificación del movimiento.
Estos métodos se basan en la utilización de
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instrumentos, podómetros y acelerómetros,
para la cuantificación del movimiento corporal,
a partir de la cual se estimará la energía gasta-
da.

Los podómetros mecánicos fueron los prime-
ros aparatos en medir la actividad física, éstos
cuantifican los desplazamientos de un sistema
pendular, por lo que su aplicación se limita a
correr o caminar y solamente mide el número de
zancadas o pasos realizados33.

Los acelerómetros miden la magnitud de los
cambios de la aceleración del centro de masas
del cuerpo durante el movimiento. Cuanto más
precisos sean y registren el movimiento en más
planos corporales mejor será la estimación de
la energía gastada24.

Las principales fuentes de error en la estima-
ción vienen dadas por las limitaciones de estos
instrumentos para valorar el movimiento cor-
poral, ya sea por la dificultad para detectar el
incremento de la energía gastada cuando au-
menta la resistencia al movimiento o la pen-
diente, por que un solo sensor no puede identi-
ficar todo el movimiento que desarrollan las
diferentes partes del cuerpo y por no detectar el
ejercicio estático32,22. Pese a ello, muchos estu-
dios reconocen el potencial de estos instrumen-
tos para la evaluación de la población en gene-
ral28,48,44.

b. Métodos de observación.

b1. Autoinforme. Este método consiste en reco-
ger información proporcionada por el propio
sujeto a partir de un cuestionario o entrevista;
su sencillez y escaso coste hace que sea el méto-
do más empleado en estudios poblacionales49.
Los cuestionarios registran una serie de activi-
dades físicas donde el individuo deberá deter-
minar cuáles realiza y cuáles no y a qué intensi-
dad. Éstas se transforman en energía calórica a
partir de unas tablas de conversión a julios en
las que está codificada cada actividad2.

Dependiendo del tipo de población que se eva-
lúe será más apropiado un tipo de informe u

otro, pues generalmente no recogen todas las
actividades que realiza la población ya que ha-
bría innumerables items. Harada, et al.21 sugie-
ren para la tercera edad cuestionarios que reco-
jan actividades ligeras, tales como caminar o
coser, como por ejemplo “Community Healthy
Activities Model Program for Seniors
Questionnaire”; Ainsworth, et al.1, por su parte,
proponen el cuestionario “Kaiser Physical
Activity Survey” para mujeres. Los informes pue-
den recoger las actividades ocupacionales y las
actividades realizadas durante el tiempo libre;
aunque últimamente se presta más atención a
las de tiempo libre puesto que la mayoría de la
población no tiene trabajos que requieran un
cansancio físico regular37. Uno de los cuestio-
narios más utilizados para el registro de las
actividades físicas recreativas es el “Minnesota
Leisure Time Physical Activity Questionnaire”50,51.

b2. Observación del comportamiento. La única
diferencia respecto del anterior es que es un
observador entrenado el que registra las activi-
dades que los individuos realizan así como su
duración e intensidad7, de esta forma el regis-
tro es más objetivo ya que el observador ha
sido instruido previamente para su tarea, pu-
diendo además utilizar instrumentos para fa-
cilitar su labor como grabadoras, video, orde-
nadores…

Sin embargo la necesaria preparación del ob-
servador, la posible alteración del comporta-
miento del individuo cuando es observado, la
monotonía que puede venir dada por un pe-
ríodo de tiempo a evaluar demasiado largo y
si además se requiere de un observador por
individuo hacen que este método no sea apro-
piado para la evaluación de grandes pobla-
ciones34.

En resumen, decir que reconocida la gran im-
portancia que tiene el gasto energético sobre la
salud es de gran interés para los profesionales
de la actividad física el conocimiento y la ade-
cuada utilización de los diferentes métodos
para la cuantificación de éste. La utilización de
uno u otro dependerá, por supuesto, de la
disponibilidad de material y del objetivo que se
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pretenda alcanzar con dicha cuantificación del
gasto. De este modo, se deberán valorar las
ventajas e inconvenientes de cada método pre-
viamente a la elección de uno de ellos sin olvi-
dar qué objetivos se persiguen.

Una adecuada elección conllevará la obtención
de unos resultados apropiados que informen
de forma ajustada a las expectativas del profe-
sional o investigador. Y de esta forma se partirá
de una información precisa y necesaria para
una posterior valoración de la energía gastada
o actividad física.
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