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Aclimatacion a la altitud: vivir sin oxigeno
Ignasi Junyent Mora

Uno de los aspectos mas estudiados en fisiologia humana, es los efectos que produce la altitud
en nuestro organismo. Es sabido que a medida que va aumentando la altitud, disminuye la
presiéon barométrica y, por lo tanto, también se reduce la disponibilidad de oxigeno,
dificultando la vida humana a grandes alturas. Ante esta carencia de oxigeno, se producen una
serie de cambios funcionales y/o estructurales en el organismo que permiten poder hacer
frente a las condiciones ambientales a las cuales se esta sometido. Esta serie de cambios es
conocida como aclimatacidn, suele tardar entre dos y tres semanas a producirse, y es lo que
experimentan por ejemplo los alpinistas cuando realizan expediciones de alta montaia.

El aumento de la popularidad del alpinismo, asi como del esqui y del turismo en zonas de alta
montafia, han hecho que cada vez haya mds gente que se exponga a la altura y ésto ha hecho
crecer el interés para entender mejor como se produce este proceso de aclimatacién. Pero no
s6lo hay mas gente que se expone a la altitud por motivos de ocio, sino también por motivos
profesionales, como por ejemplo los trabajadores de explotaciones mineras que se encuentran
en altitud o los equipos de rescate de montafa. Es por lo tanto importante la investigacion para
descubrir qué mecanismos de respuesta tiene el organismo para hacer frente a las condiciones
adversas a las cuales se encuentra cuando esta en altitud, puesto que puede comportar
beneficios sanitarios y de calidad de vida para aquellos que tienen que pasar un periodo de
tiempo en altura.

En el Departamento de Fisiologia de la Facultad de Biologia encontramos el Grupo de Fisiologia
Adaptativa: Ejercicio e Hipoxia, con el Dr. Ginés Viscor al frente. Este grupo, con una amplia
trayectoria de investigacion en la UB, ha basado gran parte de su investigacidon en estudiar qué
y cdmo son las respuestas adaptativas provocadas por una restriccion en el suministro de
oxigeno a los tejidos, y centra una especial atencidn sobre los ajustes centrales y periféricos
que se producen cuando se esta bajo una exposicion intermitente a hipoxia hipobarica.
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Ambientes con falta de oxigeno

De entre todos los elementos desfavorables para la vida humana presentes en altitud, el mas
dificil de vencer es la hipoxia. Cuanto mas arriba se esta, mas baja es la presidon atmosférica.
Esto hace que haya una disminucién en la presidn parcial de oxigeno y que se produzca una
condicidén de hipoxia hipobarica. Cuando los humanos se encuentran expuestos a la hipoxia, se
activan una serie de mecanismos fisioldgicos controlados por el sistema nervioso para hacer
frente a la situacion y compensar las condiciones atmosféricas adversas a las cuales esta siendo
sometido.

La baja presion atmosférica se traduce en un descenso en la presién parcial de oxigeno en los
alvéolos pulmonares, que a su vez causa que disminuya la presion parcial de oxigeno arterial,
es decir, que provoca una disminucidn en la cantidad de oxigeno que transporta la sangre. El
descenso de la presién parcial del oxigeno arterial estimula unos quimiorreceptores que, a
través de impulsos nerviosos provocan una hiperventilacion del organismo para poder
aumentar el transporte de oxigeno en sangre. Esta hiperventilacion también hace que se
eliminen grandes cantidades de diéxido de carbono, de forma que disminuye su presién parcial
arterial y se produce un aumento en el pH sanguineo. Este aumento del pH provoca una
respuesta por parte del rifidn, que aumenta la secrecidon de bicarbonato y disminuye la de
protones. Ademas, también aumenta la frecuencia cardiaca para mantener la relacién que
mantiene con la ventilacién y para mantener el transporte de oxigeno a niveles basales.
También se produce un aumento en la capacidad de difusion pulmonar del oxigeno y una
vasoconstriccién pulmonar.

La estancia prolongada a grandes altitudes hace que el organismo genere unas respuestas a
medio plazo que permiten soportar la hipoxia hipobarica, es lo que se conoce como
aclimatacion. Una de estas respuestas ya la hemos comentado anteriormente y se trata de la
hiperventilacidon. Pero aparte de esto, también hay un aumento en el nimero de glébulos
rojos. Esto hace que a su vez aumente la concentracién de hemoglobina, la proteina encargada
de transportar el oxigeno a la sangre. También hay un aumento en el nimero de capilares
circulatorios y un aumento en el nimero de mitocondrias celulares, de forma que la utilizacion
del oxigeno es mas eficaz.

Estas respuestas dependen en gran parte de la expresion del factor de transcripcion inducible
por hipoxia (HIF-1a), un dimero que se encuentra presente en todos los tejidos. Cuando los
niveles de oxigeno son los normales, el HIF-1a es degradado en la célula, puesto que otra
molécula la hidrdxila (i. e. cambia un dtomo de hidrégeno por un grupo hidroxilo) y lo marca
para ser degradado. Pero cuando el organismo se encuentra en ambiente de hipoxia, esta
segunda molécula no puede hidroxilar el HIF-1a, de forma que no sélo no se degrada, sino que
ademads entra en el nucleo celular y actia como factor de transcripcidon uniéndose a ciertos
elementos presentes en el ADN.

La exposicion prolongada a hipoxia hipobdrica también puede tener efectos negativos para el
organismo. Entre otros efectos, se produce un deterioro fisico, con una disminucién del peso
corporal, en parte causado por una reduccion de la masa muscular. El aumento del nimero de
glébulos rojos puede hacer aumentar la viscosidad de la sangre y también puede causar una
trombosis venosa profunda. Ademas, hay una serie de patologias que estan asociadas a la
altitud, como por ejemplo el mal de montafia o la enfermedad de Monge.

Pese a los efectos negativos que puede causar la hipoxia hipobarica, hay mas de 100 millones
de personas en el mundo que viven en altitudes superiores a los 2.500 metros, y de hecho en
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los Andes hay poblaciones estables por encima de los 4.900 metros. Estos individuos han
integrado las respuestas anteriormente descritas a su material genético a lo largo de la
evolucidn y se encuentran totalmente adaptados genéticamente a la altitud.

Hipoxia hipobadrica intermitente

Una de las técnicas utilizadas para producir los efectos de la aclimatacion en personas que no
viven en altitud, es el que se conoce como hipoxia hipobdrica intermitente (IHH, del inglés
Intermittent Hypobaric Hypoxia). Esta técnica se ha utilizado histéricamente para mejorar la
condicidn fisica y para tratar varias enfermedades, sobre todo en paises que formaban parte de
la Unidn Soviética, y consiste en realizar unas cuantas sesiones durante varios dias en las cuales
el individuo se expone a condiciones de hipoxia en una camara hipobarica.

Uno de los estudios realizados por el
grupo del Dr. Viscor en el afio 2000
consistia en encontrar un protocolo de
IHH capaz de producir los efectos de la
aclimatacién con el minimo tiempo de
exposicién a la hipoxia posible, para no
interferir demasiado con la actividad
diaria de las personas que quieren
obtener los efectos de la aclimatacidn.
Para hacer ésto, disefaron tres
protocolos de IHH de distintas
duraciones. En el primero de ellos
(protocolo A) se estudiaron 6 individuos  Figura 1. Cdmara hipobdrica del Servei de
que se sometieron a 17 sesiones de  Hipobaria INEFC-UB, donde el grupo del Dr.
hipoxia en la camara de entre 3 y 5  Viscor realiza buena parte de sus investigaciones.
horas, durante 17 dias. En el segundo

protocolo (protocolo B), los individuos estudiados se sometieron a 9 sesiones también de entre
3 y 5 horas, durante 9 dias; y finalmente en el tercer protocolo (protocolo C), se estudiaron 8
personas que se sometieron a 9 sesiones de 90 minutos a lo largo de 21 dias. Este estudio se
realizé con individuos sanos en la cdmara hipobarica del Servei d'Hipobaria INEFC-UB.

Los resultados obtenidos con el estudio mostraban un incremento en el nimero de glébulos
rojos, del hematocrito y de la concentracién de hemoglobina con los tres protocolos, y ademas,
no se observd un aumento significativo de la viscosidad sanguinea, como se podria esperar
teniendo en cuenta que habia aumentado el nimero de eritrocitos. Comparando los diferentes
protocolos entre ellos, se vio que los resultados habian sido bastante similares, excepto en el
numero de glébulos rojos, que era superior en los individuos del protocolo B. En cuanto al
objetivo principal del estudio, el protocolo B resultd ser el mas eficiente, puesto que fue el que
consiguidé los mejores resultados en relaciéon con los dias de duracién del estudio (sélo 9),
mientras que el protocolo C fue el que necesitd menos horas de exposicion para obtener
buenos resultados. Sin embargo, en términos absolutos, los mejores resultados los obtuvo el
protocolo A, con el cual se consiguieron unos niveles hematolégicos altos y estables. Asi pues,
se obtuvieron tres protocolos de caracteristicas diferentes y efectivos, de forma que,
dependiendo de la disponibilidad del individuo y de sus necesidades, podria usar uno u otro.



ACLIMATACION A LA ALTITUD: VIVIR SIN OXIGENO
Biol. on-line: Vol. 3, Num. 1 (Febrero de 2014) ISSN: 2339-5745 online

éTrabajar con o sin oxigeno?

Los efectos que puede producir la hipoxia en el rendimiento deportivo han sido ampliamente
estudiados en los ultimos 50 afos. El origen de estas investigaciones fue la designacion de
Ciudad de México como ciudad organizadora de los Juegos Olimpicos de verano de 1968. La
capital mexicana se encuentra en 2300 metros sobre el nivel del mar, y esto generd una serie
de dudas sobre como afectaria este hecho al rendimiento deportivo. De hecho, algunos
médicos deportivos se quejaron de esta designacion, puesto que afirmaban que los atletas de
paises a baja altitud estarian en desventaja.

Los resultados de aquellos Juegos Olimpicos fueron sorpresivos. Por un lado, los atletas
participantes en pruebas cortas consiguieron grandes marcas y superaron varios récords
mundiales, y por otro lado, los atletas especializados en pruebas de fondos sufrieron las
consecuencias de competir en altitud y obtuvieron malos resultados. Después de esto, se
investigd fervorosamente los efectos producidos por el entrenamiento en altitud. Actualmente,
la técnica que se considera mas efectiva para mejorar el rendimiento deportivo es vivir en
altitud y entrenar al nivel del mar, pero, por razones practicas, no seria una técnica ideal. Por
este motivo se han creado varios sistemas de hipoxia artificial para ayudar a mejorar el
rendimiento deportivo de los deportistas de élite.

En fisiologia deportiva se diferencia entre dos
tipos de metabolismo de las fibras
musculares, el metabolismo aerdbico y el
metabolismo anaerdbico. El metabolismo
aerdbico utiliza glucosa y acidos grasos como
fuente de energia, y depende principalmente
de la disponibilidad de oxigeno en el
musculo. En cuanto al metabolismo

—

Figura 2. La atleta Colette Besson llegando a
la meta en la prueba de los 400 metros lisos
de los Juegos Olimpicos de verano de 1968,
donde gand la medalla de oro. En estos
Juegos disputados en México, se hicieron
muy buenas marcas en pruebas como ésta,

anaerdbico, se diferencia en dos tipos: el
metabolismo anaerdbico alactico y el lactico.
El metabolismo anaerdbico alactico es el que
predomina en las etapas iniciales del
ejercicio, en las cuales se utilizan fosfagenos
(sustancias fosforiladas de elevado nivel
energético) presentes en el musculo como

fuente de energia. Estos fosfagenos son
escasos, de forma que si el ejercicio intenso
continla, se agotan. El metabolismo
anaerdbico lactico utiliza basicamente glucosa como fuente de energia y aparece cuando la
demanda de oxigeno por parte de los musculos es superior a la capacidad de suministrarles
oxigeno. Este tipo de metabolismo tiene un rendimiento energético pequefio, porque consume
mucho combustible y, ademas, provoca una acumulacién de acido lactico en el muisculo, que a
medida que va pasando el tiempo producen la condicién de fatiga.

mientras que en las pruebas de fondo las
marcas fueron malas.

Metabdlicamente se puede distinguir entre dos tipos de esfuerzo: el de potencia y el de
resistencia. En el de potencia predomina el metabolismo anaerdbico, puesto que presenta una
gran demanda energética por parte de los musculos y la capacidad de suministrar oxigeno no
es bastante alta. Por otro lado, el de resistencia presenta una predominancia del metabolismo
aerdbico porque la demanda energética no es tan elevada y, ademas, el aumento de la
frecuencia cardiaca y de la frecuencia respiratoria permite satisfacer las altas demandas de
oxigeno.
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Todo esto explicaria los resultados que se observaron en las pruebas de atletismo de los Juegos
Olimpicos de verano celebrados en México. Por un lado, en las pruebas de fondo se obtuvieron
malos resultados, puesto que la cantidad de oxigeno en el aire era menor debido a una menor
presién atmosférica causada por la altitud, de forma que utilizaron el metabolismo anaerdbico
mas del normal, provocando una mayor acumulacién de &acido lactico de lo normal vy
aumentando la sensacion de fatiga. Por otro lado, los atletas participantes en pruebas cortas
obtuvieron grandes marcas, puesto que en aquella altitud el aire es menos denso y ofrece
menos resistencia, y la gravedad también es un poco menor que a nivel del mar. Ademas,
puesto que en estas pruebas domina el metabolismo anaerdbico, el hecho de que hubiera mas
o menos disponibilidad de oxigeno en el aire no influyé en el rendimiento de los atletas.

Asi pues, hemos podido ver la importancia del metabolismo aerdbico en varias pruebas
atléticas. En este sentido, el grupo del Dr. Viscor estudié en 1997 los efectos que tendria en la
capacidad aerdbica al nivel del mar una exposicién intermitente a un ambiente de hipoxia
moderada durante un periodo de tiempo de sélo 9 dias. Ademas, también quisieron comparar
los efectos de la hipoxia hipobdrica cuando se realizaba combindndola con ejercicio de baja
intensidad o sin realizar ejercicio. Esta investigacion se llevd a cabo también en la cdmara
hipobarica del Servei de Hipobaria INEFC-UB con un grupo de 17 miembros de 3 expediciones
de alta montafia. Los sujetos de estudio se dividieron aleatoriamente en dos grupos y uno de
los grupos combind la exposicion a un ambiente de hipoxia con un protocolo de ejercicio diario
de entre 30 y 75 minutos de baja intensidad. Cada dia se iba aumentando la altitud simulada,
empezando el primer dia con una altitud simulada cercana a los 4000 metros y finalizando el
noveno dia con una altitud simulada de 5500 metros. Ademas, antes de empezar y al finalizar
el estudio se evalué el rendimiento deportivo de los participantes y su estado médico.

Los resultados obtenidos no mostraron ninguna
diferencia ni en cuanto al perfil hematoldgico ni ]
en cuanto al rendimiento deportivo entre
ambos grupos de estudio. Donde si que vieron
diferencias fue en el test de ejercicio maximo
realizado. Después del programa de
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aclimatacion en la cédmara hipobarica, los B i
participantes mostraron un aumento en el % X
tiempo maximo de ejercicio y en la ventilacién 3
maxima pulmonar (i. e. el volumen total 84 /)
espirado en un minuto). Otro resultado : X f
interesante fue la observacién de un /4
desplazamiento hacia la derecha de la curva del S 2 . N
lactato en todos los sujetos estudiados (Figura e
3). Este desplazamiento implica que aumentd el - 6o o3 ok b e T e
umbral del lactato en todos los participantes, rterait i

es decir, que hace falta una mayor intensidad  Figurg 3. Curva del lactato de los
de ejercicio para que se empiece a usar el  pgrticipantes en la investigacién del grupo
metabolismo anaerdbico. Esto hace que se gntes (puntos en negro) y después (puntos
pueda hacer ejercicio de mas intensidad sin  en planco) de realizar el estudio. Se puede
que se acumule dacido lactico y que, por lo  opservar un desplazamiento hacia la
tanto, tarde mas en aparecer la sensacion de  derecha de la curva del lactato, indicando

fatiga. Este aumento en el umbral del lactato  yn gumento en la capacidad aerdbica de
explicaria el incremento en el tiempo maximo  fos sujetos participantes.

de ejercicio experimentado, causado por una
menor acumulacién de lactato durante el ejercicio y un aumento en la capacidad aerdbica.
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También obtuvieron resultados interesantes en cuanto a los pardmetros hematoldgicos. Por
ejemplo, se observé un aumento del hematocrito, del nimero de glébulos rojos, del nimero
de reticulocitos (i.e. glébulos rojos inmaduros) y de la concentracion de hemoglobina. Todos
estos cambios se asociaron a una clara mejora en la capacidad de transportar oxigeno a la
sangre y demostraban que la exposicion intermitente a la hipoxia, aparte de ser una técnica
eficaz para aumentar el rendimiento deportivo en sujetos sanos, también estimula la
eritropoyesis. De hecho, demostraron que la eritropoyesis se estimulaba igual que con otros
protocolos de hipoxia donde el tiempo de exposicidn era mas largo.

Produccion de globulos rojos

La sintesis de globulos rojos es controlada en gran parte por la eritropoyetina (EPO), una
glicoproteina producida mayoritariamente en las células del tubo proximal del rifidn y también
en parte en el higado. El principal regulador de la sintesis de la EPO es la disponibilidad de
oxigeno tanto al rifiédn como al higado. En enfermos de anemia, por ejemplo, hay una menor
capacidad de la sangre de transportar oxigeno, y esta menor concentracion de oxigeno en
sangre estimula la produccion de la EPO, que posteriormente se une a sus receptores
especificos presentes en la médula dsea y produce un aumento de la sintesis de gldbulos rojos.

Hay situaciones en las cuales el mecanismo de la produccion de EPO no es del todo eficiente.
Por ejemplo, a veces en operaciones de cirugia se hacen autotransfusiones de sangre con
sangre previamente extraida del mismo paciente antes de la operacion. En estos casos hay una
disminucién de gldbulos rojos y, en consecuencia, una ligera anemia, pero es insuficiente como
para provocar una hipoxia suficiente para producir un aumento en la sintesis de EPO. También
se conocen algunos tipos de anemia asociados a ciertas enfermedades crénicas, como por
ejemplo la insuficiencia renal crénica, en las cuales la secrecion endégena de EPO es baja e
insuficiente para hacer frente a la anemia.

El grupo llevé a cabo una investigacién para tratar de determinar si una exposiciéon de 90
minutos en un ambiente de hipoxia en la cdmara hipobdrica seria suficiente para provocar un
aumento en la produccidn de EPO. Los resultados mostraron que 3 horas después de acabar la
exposicidn se producia un pico en la concentracién de EPO, y que 5 horas mas tarde los niveles
de EPO volvian a valores cercanos a los basales. Ademas, también estudiaron como afectaba la
exposicidn cada dos dias durante 3 semanas en la cdmara hipobarica, y vieron un aumento del
numero de gldbulos rojos al final de la tercera semana, que se mantenia durante dos semanas.
El mismo se observaba con la concentracion de hemoglobina y en el nimero de reticulocitos.

Todos estos resultados sugerian que el IHH podria ser una buena técnica para hacer frente a la
anemia causada por autotransfusiones de sangre realizadas durante una operacidn, para tratar
las anemias asociadas a enfermedades crénicas y para producir una pre-aclimatacion en
alpinistas antes de empezar la expedicidon de montafia y un aumento en su rendimiento fisico.

Otra investigacion llevada a cabo por el grupo del Dr. Viscor tenia como objetivo determinar si
el uso del IHH podria movilizar las células madre hematopoyéticas e incrementar su presencia
en la circulacién sanguinea.

Las células madre son un tipo de células no diferenciadas que tienen la capacidad de
diferenciarse en otros tipos celulares. En algunas enfermedades, como por ejemplo en infartos
de miocardio, se ha observado que hay un aumento en el nimero de células madre. Este
incremento también se observa cuando se deja de fumar, durante la menstruaciéon o después
de 12 semanas de ejercicio. Varios estudios conducidos por otros grupos de investigacién han
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mostrado que existe una relacion entre las concentraciones elevadas de células madre y la
mejora clinica de los pacientes. Ademas, en otros estudios se ha visto un aumento de las
células madre hematopoyéticas inducido por la EPO.

En la investigacion del grupo, se realizaron tres protocolos diferentes con los sujetos del
estudio. En el primer protocolo recibian sdlo estimulos hipdxicos, en el segundo recibian
estimulos hipdxicos y electroestimulacidn muscular, y en el tercero sélo se les aplicaba el
electroestimulacion muscular. El estimulo hipdxico consistia en una exposicion de 3 horas
durante tres dias consecutivos en la cdmara hipobarica.

Los resultados mostraron que el porcentaje
de células madre hematopoyéticas habia
aumentado de manera significativa sélo

cuando se combinaba la electroestimu- " i

lacién muscular con la exposicion en la 8 0,08 l':':
camara hipobarica. Este aumento seguia 008 8
siendo visible 7 dias después de la 3 U‘;
exposicion al ambiente de hipoxia sin que . om B

pareciera que se habia llegado a un
maximo. En el protocolo con el cual los
sujetes del estudio sélo recibian estimulos
hipdxicos no se observé el mismo aumento,
pero probablemente esto se debe al hecho
que el tiempo de exposicidén fue muy corto
y no fue suficiente para causar un aumento
significativo en el nimero de células madre
hematopoyéticas. Hay que destacar tam-
bién que el hecho de que los mejores
resultados se obtuvieran con una electroestimulacion mientras se estaba expuesto a un
ambiente de hipoxia tiene una serie de puntos positivos, y es que la electroestimulacion
muscular es facil de medir y reproducir y se puede aplicar a la gran mayoria de personas,
incluso a aquellas que tienen limitaciones fisicas para realizar ejercicio.

Recuento celular (cels/microlitro)

Tiempo (dias)

Figura 4. Recuento celular del numero de
células madre hematopoyéticas a lo largo del
tiempo. Se puede observar un incremento en
su concentracion hasta 7 dias después de ser
sometido a IHH.

El uso de la camara hipobdrica y de técnicas como la IHH puede ser muy util para la sociedad.
Por un lado pueden ser Utiles de cara a tratar ciertas enfermedades y a mejorar su prondstico, y
por otro lado pueden ayudar a producir un efecto de aclimatacidn a la altitud a pesar de estar a
nivel del mar, hecho que es util no sdlo a nivel ludico para los alpinistas, sino que también es
util por ejemplo para equipos de rescate que tienen que estar preparados para actuar en
altitud en cualquier momento. En este sentido pues, encontramos en la Facultad de Biologia un
grupo de investigacidon con una amplia trayectoria que intenta cada dia aportar algo mas de luz
a las dudas que todavia existen en este ambito.
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Entrevista a la Dra. Teresa Pages

Apasionada desde siempre por la biologia, empezé de
muy joven a coleccionar plantas, insectos, guardar
reptiles en formol, etc. Empezd su tarea de investigacion
estudiando las tortugas y finalmente se decanté por
aportar sus conocimientos al ambito de las respuestas
cardiorespiratorias en hipoxia. Ha compaginado siempre
su tarea de investigadora con la de docente, primero en
un instituto de bachillerato y finalmente en |Ia
Universidad de Barcelona, donde todavia ejerce de
profesora mientras hace investigacion dentro del grupo
del Dr. Viscor.

Ignasi Junyent: ¢ Por qué estudio Biologia?

Teresa Pages: Desde siempre me habia gustado. Nunca dudé que queria estudiar Biologia. Me
gustaban todos los campos ligados a la Biologia. Desde jovencita hacia colecciones de plantas,
insectos, salia a observar pajaros, guardaba en formol cualquier reptil o anfibio que me
encontraba, hacia cria de saltamontes, me gustaba observar preparaciones en el microscopio,
etc. El tiempo en las clases de ciencias naturales de bachillerato me pasaba volando
escuchando las explicaciones de mi profesora. Todo esto demuestra que si tenia que estudiar
algo, era biologia.

1J: éCOmo empezo a trabajar en este grupo?

TP: Después de terminar la tesis doctoral me replanteé cambiar de linea de trabajo, puesto que
el tema que habia estudiado hasta entonces (regulacion térmica y respuestas ventilatorias en
tortugas) no era puntero y era dificil conseguir financiacion. Crei que podia aportar mis
conocimientos en otro ambito, como era la adaptacién a la altitud y las respuestas
cardiorespiratorias a la hipoxia.

1J: éHay mucha competitividad con otros grupos?

TP: No hay demasiada competitividad en este tema, puesto que la infraestructura que tenemos
es Unica en el Estado y en Europa sélo hay otro y es privada: es la camara hipobdrica que
permite hacer aclimataciones a la altitud hasta 6000 metros. Se trata de un sistema que
permite reproducir las condiciones de hipoxia hipobarica que se producen con la altura.
Algunos de los estudios se pueden hacer utilizando sistemas hipdxicos (mezcla de gases), pero
las condiciones de simulacién son bastante diferentes de las que hay en la montafia.

1J: éColaborais con otros grupos de fuera de la UB?

TP: Si, colaboramos con investigadores de la Universidad de Oporto y con universidades
chilenas, sobre todo de Antofagasta. Lideramos una red iberoamericana de medicina vy
fisiologia de altura (ALTMEDFIS) del programa CYTED (Programa lberoamericano de Ciencia y
Tecnologia para el Desarrollo) desde el 2012, en el que hay implicados 15 grupos de 15
universidades espafiolas e iberoamericanas, y 112 investigadores.

IJ: Actualmente, éien qué linea de investigacion esta trabajando?

TP: El nombre del Ultimo proyecto es: Efecto sinérgico del frio y la hipoxia en la reparacion del
dano muscular inducido en ratas de laboratorio. Forma parte de un proyecto coordinado con
un grupo de investigadores del IDIBELL, donde tenemos la camara hipobarica.
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1J: éQué aplicacidon cree que puede tener vuestra investigacion en la sociedad?
TP: Puede ayudar a reparar y a prevenir los dafios musculares provocados por el ejercicio en
deportistas y en patologias o traumatismos.

IJ: éCree que la sociedad esta plenamente concienciada con los temas en que trabaja?

TP: No, no esta concienciada y, de hecho, creo que la sociedad no sabe muy bien que se esta
haciendo en la universidad. Creo que no sabemos o no nos preocupamos en explicar qué
hacemos y por qué lo hacemos.

1J: éConsidera que la financiacion que recibe el grupo es suficiente para la investigacion?

TP: Vamos tirando. Ha habido afios en que las ayudas han sido muy escasas y hemos tenido
que sobrevivir como hemos podido para no tener que cerrar la linea. En este momento,
estamos esperando la resolucién de la Ultima convocatoria del Ministerio. Esperamos
conseguirla porque, si no, peligra el poder terminar las tesis que estan en marcha.

1J: éQué es lo que mas le gusta de hacer investigacion?

TP: La sensacién de poder trabajar en cosas que te gustan, programarte el trabajo y la incégnita
que representa el no saber qué encontrards y, sobre todo, el hecho de poder colaborar con
gente de todo el mundo que tiene las mismas inquietudes que nosotros.

1J: ¢éComo cree que se podria mejorar la investigacion?

TP: Con mas medios y colaboraciones entre grupos, haciendo rendimiento de cuentas de cémo
se utilizan los recursos y, sobre todo, haciendo difusién para que la sociedad se entere de lo
gue se hace y por qué se hace.

1J: ¢éComo es un dia normal para usted en la universidad?

TP: Es un no parar, puesto que la mayoria de profesores séniors tenemos que compaginar la
investigacion y la docencia. A pesar de que intentamos hacerlo todo, y a ser posible bien, se
tiene que priorizar y decidir en cada momento en qué ambito tienes que o puedes dedicar mas
tiempo.

1J: ¢éEs complicado pues compaginar el trabajo como investigadora con la docencia?

TP: Es complicado y costoso porque faltan horas que se tienen que sacar de la vida personal.
No es bueno esto. Hay momentos en los que se tiene que decir basta y hacer otras actividades
fuera del trabajo, si no, puedes caer en el aislamiento y perder incluso la relacién con amigos y
familia.

IJ: éAlguna vez ha ido a hacer investigacion en el extranjero?

TP: No, cuando empecé mi carrera en la universidad no habia muchas ayudas y las
posibilidades de irse eran muy escasas. Ademas, compaginaba mi tesis doctoral y los primeros
trabajos en la universidad con un trabajo fuera, puesto que lo que me daban no me permitia
mantenerme. Con estas condiciones era practicamente imposible hacer una estancia fuera.
Mas adelante, eran los vinculos familiares quienes ya no me lo permitian. Si que he hecho
estancias cortas y puntuales, sobre todo ligadas con los proyectos, con los grupos con los cuales
hemos colaborado o estamos colaborando.

1J: ¢Qué expectativas de futuro tenia cuando empez6 a dedicarse a la investigacion?

TP: Las expectativas de obtener una plaza eran muy poco claras, puesto que no salia casi
ninguna, pero si que tenia claro mi objetivo, que era hacer carrera en la universidad fuera
como fuera. Para poder continuar en la universidad, que es lo que queria, haciendo la tesina
primero y la tesis después, compaginé la investigacién con la docencia como profesora de
bachillerato en institutos de secundaria. Durante ese tiempo consegui aprobar las oposiciones
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de agregado de instituto y esto me dio tranquilidad para poder continuar con mi tesis. Cuando
la terminé, salié una plaza de ayudante en mi departamento y pude pedir la excedencia para
incorporarme por fin en la universidad y continuar la carrera aqui, hasta que consegui una
plaza de titular.

1J: éCree que los esfuerzos hechos hasta ahora se han visto recompensados?

TP: Si, mucho. He conseguido lo que queria hacer desde siempre. Han valido la pena los
esfuerzos hechos y la dedicacidon de muchas horas de trabajo para llegar donde estoy ahora. No
lo cambiaria por nada. Todas las vivencias han sido buenas e incluso los malos momentos
pasados, con el tiempo, se recuerdan como anécdotas que han ayudado a formarte el caracter.
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Entrevista al doctorando Juan Gabriel Rios Kristjansson

Licenciado en bioquimica en la Universidad de Islandia,
supo desde siempre que queria estudiar fisiologia.
Realiz6 dos masters en la Universidad de Barcelona,
donde en uno de ellos pudo conocer al Dr. Viscor, quién
le dio la oportunidad de realizar el doctorado en su
grupo de investigacion. Recibir la beca FPI le ha ayudado
a poder hacer el doctorado, a pesar de que la ayuda
financiera que recibe no es suficiente para tener un
salario digno. Es un incansable trabajador para el grupo,

| i actualmente dirige tres frentes de estudio a la vez, es el

‘l ; y 2 representante de los estudiantes de doctorado de la

- 7 linea de fisiologia de la Escuela de Doctorado de la UB y

— - p— 2 lo largo de la entrevista aporta una visidn interesante

sobre muchos aspectos del ambito de la investigacion.

Ignasi Junyent: ¢ Qué has estudiado y por qué?

Juan Gabriel Rios: Estudié bioquimica en la Universidad de Islandia. Siempre supe que queria
estudiar fisiologia y sentia que los cursos relacionados con la bioquimica me proporcionarian
una mejor preparacién basica que luego podria enfocar mas hacia la fisiologia. También he
hecho dos masters de la Universidad de Barcelona, uno en Fisiologia Integrativa y otro en
Quimica Avanzada: Quimica Analitica. Por otra parte, junto con mis estudios de doctorado,
estoy cursando un MBA de la Universidad de Liverpool a través del programa Laureate y
recientemente empecé un master propio de la UB, el Master en Docencia Universitaria para el
Profesorado Novel.

1J: ¢éCudndo y por qué decidiste hacer un doctorado?

JGR: Cuando empecé a estudiar a nivel universitario, supe que iba a hacer un doctorado. No
sabia como ni ddonde, pero, después de haber estudiado durante varios afios y también
después de hacer el entrenamiento de laboratorio y trabajar profesionalmente como
bioquimico, la idea de hacer un doctorado se reforzé en mi mente y supe que queria obtener el
maximo grado académico.

1J: ¢éQué camino seguiste hasta llegar a trabajar en el grupo del Dr. Viscor?

JGR: Para entrar en el programa de doctorado en el Departamento de Fisiologia uno tiene que
terminar el Master oficial en Fisiologia Integrativa. A través de ese programa llegué a conocer
al Dr. Viscor, que fue el tutor de mi tesina de mdster. Después de tenerlo acabado no estaba
seguro de cuadl seria mi siguiente paso, porque la financiacidn de los estudios siempre es un
factor importante para decidir si seguir estudiando. Me inscribi al programa de master oficial
del Departamento de Quimica Analitica, pero después el Dr. Viscor me propuso la posibilidad
de hacer el doctorado bajo su direccidon recibiendo la beca FPI. De esta manera inicié el
doctorado y desde marzo/abril de 2012 soy representante de los estudiantes de doctorado de
la linea de fisiologia en la Escuela de Doctorado de la UB.

1J: éCual es tu rol en el grupo?

JGR: Mi papel es bastante multifuncional. Me ocupo de la ejecucidn y supervision diaria de las
tareas relacionadas con el proyecto nacional, con el cual esta vinculada mi beca FPI. Disefio y
superviso los procedimientos de mantenimiento interno de nuestros instrumentos y para el
laboratorio en general. Me aseguro de que todos los nuevos estudiantes se incorporen
conociendo adecuadamente los protocolos y procedimientos y también de que los estudiantes
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de Erasmus tengan un plan general a seguir. Ademas, superviso nuestra red social-profesional
del laboratorio, la plataforma digital (en la nube) y nuestras bases de datos.

IJ: ¢ Actualmente, en qué linea de investigacidn estas trabajando?

JGR: Trabajo en dos lineas, una que involucra el proyecto nacional mencionado anteriormente,
que es sobre el efecto de la hipoxia intermitente y el ejercicio ligero en ratas entrenadas
después de sufrir dafio muscular inducido. Mi andlisis se centra en la cuantificacion de los
marcadores plasmaticos del dafio y en los niveles de expresién genética en relacién con los
diferentes tratamientos experimentales de recuperacién. En la otra linea trabajo en perfilar la
oxigenacion de los musculos esqueléticos en distintos tipos de actividades, con espectrometria
de infrarrojo cercano en tiempo real.

1J: éCree que la sociedad tiene suficiente conocimiento sobre los temas en que trabaja?

JGR: Estoy seguro de que no hay mucha conciencia entre el publico general y, normalmente,
solo los resultados que aparentan ser un gran avance interesan en los medios de comunicacién.
De todas formas, creo que deben ser medios especializados los que se encarguen de dicha
divulgacion, pues de lo contrario, podria haber gran cantidad de informacién mal entendida o
mal interpretada e informes demasiado simplificados.

1J: ¢Y crees que se valora suficientemente el trabajo de un investigador?

JGR: Cualquier persona que considere el trabajo de un estudiante de doctorado como una
simple dedicaciéon de 40 horas semanales, no entiende la situacion. Realmente es como una
larga carrera de seleccidn, una continua preparacion para lo que vendra a continuacion, ya sea
seguir en el mundo académico, en los institutos gubernamentales, o entrar en el sector
privado. La razéon por la que me acerco al estudio como una carrera de fondo, es porque me
parece que tiene poca légica pensar que todo termina con la obtencion de un titulo de doctor,
creo que lo que deberia ser el objetivo es lo que viene después de obtener el titulo. Por lo
tanto, uno tiene que poner muchas horas adicionales para asegurarse de que es el mejor
candidato para las futuras posibles posiciones laborales. En resumen, no creo que el trabajo
esté valorado apropiadamente.

IJ: ¢éComo es un dia de trabajo normal para ti? ¢Tienes un horario programado o te van
surgiendo cada dia cosas distintas?

JGR: El Dr. Viscor crea una entorno laboral que me permite tomar el control y ser responsable
de mi propio trabajo. Estoy muy de acuerdo con esta filosofia y como estudiante de doctorado
constantemente aprovecho estas condiciones.

Dicho esto, empiezo no mas tarde de las 9:00. Tengo mis propias tareas semanales
programadas, pero pueden ser muy distintas: realizar experimentos, preparar el muestreo en
términos de asegurar que haya suficiente material, personal y formularios para registrar la
actividad; entrenar nuevas personas de acuerdo a nuestras normas de mantenimiento y rutinas
de trabajo, analizar los datos obtenidos, mantener nuestras bases de datos, asegurar que
nuestras rutinas de mantenimiento instrumental se llevan a cabo correctamente, preparar
manuscritos, etc. La lista es realmente interminable. Es un trabajo continuo e inagotable, y es
cuestion de dar prioridad a lo que hay que hacer en cada momento determinado. En el mundo
profesional, si alguien llega al trabajo y no sabe qué hay que hacer, simplemente no entiende
su entorno laboral. Hacer un doctorado no es distinto, siempre tiene como objetivo Ultimo
finalizar la tesis doctoral.

1J: éQué virtudes crees que debe tener alguien que se dedique a la investigacion?

JGR: Por una parte, creo que uno siempre tiene que ser capaz de ver todo el panorama por
completo. Por otra parte, creo que la aplicacion de normas de calidad dentro del entorno de
investigacidon académico es algo necesario y en lo que se va a tener que hacer mas hincapié en
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el futuro préximo, ya que el sector privado y otras instituciones gubernamentales ya han dado
ese paso hace un tiempo. Por lo tanto, creo que es necesario que los estudiantes tengan
implementada la mentalidad de la comprension de los requisitos de trabajar en un ambiente
estandarizado y con control de calidad. Estas son cualidades que he ido desarrollando a lo largo
de mi vida académica.

1J: éCree que es importante para un investigador trabajar fuera de su pais?

JGR: Creo que es absolutamente necesario. En general, siempre tengo una mentalidad abierta
a la globalizacidn, y es muy dificil para mi entender la mentalidad de alguien a quien no le gusta
tener tantas puertas abiertas como sea posible y explorar diferentes posibilidades. Trabajar en
el extranjero da la oportunidad de crear contactos diferentes, lo cual es necesario para
cualquier profesional en desarrollo, para poder pensar cual sera el siguiente paso en su vida.
No significa necesariamente que uno se tenga que establecer en el extranjero, sino que hacer
relaciones darda mayores oportunidades y facilidades de tener Aarbitros internacionales,
establecer posibles colaboraciones en el futuro, etc.

1J: ¢Qué futuro profesional esperas tener?

JGR: Honestamente, a pesar de que tengo muy claro lo que tengo que hacer dentro de mi
estudio de doctorado, no tengo idea de lo que sucederd una vez finalizado. Creo que voy a
hacer lo que mas me beneficie econdmicamente. No creo que vaya a cerrar la puerta por
completo a la investigacidn, porque me interesa, pero uno se cansa de no tener un ingreso
econdmico adecuado, algo a lo que estoy acostumbrado, ya que siempre he trabajado mientras
estudiaba, desde la edad de 15 afios. Pero ahora, al llevar tres frentes de estudios diferentes a
la vez, y con mi beca FPI, no puedo tener un trabajo regular. Ademas, el siguiente paso debe
tener un nivel de ingresos que nos permita funcionar a mi parejay a mi.

1J: éCrees que los esfuerzos realizados hasta el momento se han visto recompensados?

JGR: Esta pregunta tiene dos vertientes. Por un lado, trabajé dos tercios de un afio sin una
ayuda financiera, de modo que me di cuenta de que soy muy afortunado y estoy agradecido
por haber recibido la beca FPI para estudiar. Pero, a pesar de que técnicamente se trata de
ayuda financiera, en realidad, no supone un salario adecuado. Creo que ganaria mas sueldo en
un centro de llamadas. Por lo tanto, al responder a esta pregunta, no puedo ignorar este hecho
evidente. Pero por otro lado, en términos de carrera profesional, mis esfuerzos han sido
recompensados hasta el momento por el reconocimiento por parte del Dr. Viscor, quien me ha
dado oportunidades y me ha permitido desarrollar con su apoyo algo que considero con el
maximo aprecio.
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