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non rappresenta un buon alfare per gl
atleti, soprattutto in prossimit: di
tne gara: s1 tratta di regalare del tem-
po prezioso, di cssere un po’ stra-
pazzati, senza — nella maggior parte
dei casi — avere in cambio alcun -
tomo di informazioni. E diventato
quindi per noi un punto d’onore po-
ter assicurare alle nostre “cavie™ una
completa e comprensibile restinugio-
ne dei loro dati personali, Un precet-
to che onoriamo garantendo Toro in
forma gratuita una sere di informa-
ziont sulle loro capacitd che non
avrebbero potuto oltenere (nemmeno
a pagamento) nelle normali strutture
di medicina sportiva. Le rilevasioni
ottenute sono di interesse generale, va-
lide per chiungue corra, non soltan-
to per chi prepara il Tor des Géants
0 per chi ha fatto del trail running la
disciplina preferita,

Le “cavie”

I venticingue atlet sono stali testat
il giomo prima della gam ed entro ses-
santa minuti dall’arrivo a Courma-
yeur. La sessione di test durava cir-
ca un’ora ed era organizzata in varie
stazioni successive. Era possibile an-
che compiere una sessione interme-
dia di test a Donnas, a meti della T,
Questa fase, non obbligatoria, com-
portava per 'atleta la perdita di un po’
di tempo durante la corsic cib nono-
stante, un manipolo di valorosi ha
scelto lo stesso di sacrificarsi per ses-
sione dopo-gara ha reso il laborato-
rio somigliante al set del film Risve-
gli che, se lo reordate, narra le vi-
cende di un gruppo di pazienti colpiti
da encefalite letarmca: dopo giomi di
deprivazione da sonno gli atlet ten
devano continnamente ad addor-
mentars durante i test, chi davanti allo
schermo del computer, chi durante il
prelievo, chi addirittura quando - in
piedi suuna gamba sola — era invitato
a chiudere gli ocehi. Uno degli obiet-
tivi dei ricercaton & stato proprio quel-
I di capire quali modifiche dipen-
dessero dal carico di lavoro atletico
& quali dalla deprivazione da sonno.
Per differenwiare oli effeuti dei due fat-
tori & stalo impiegato un gruppo di
controllo: ovvero un certo numers di
persone — oltre ai venticingue atleti
che i sono sottoposte ai test ¢ non
hanno chiuso occhio per 150 ore, pur

rimanendo a riposo da un punto di vi-
sta atletico. 1l drappello di volontart
che ha rinunciato al sonno per sel gior-
ni & stato reclutato tra gli stessi ri-
cercaton con I"agmiunta di Fabrizio Pi-
stoni, un veterano del Tor des Géants
che aveva rinuncialo 3 iscriversi alla
seconda edizione (iscritd mancati al
“Tor”, udite, udite: la possibilit di es-
sere comungue comvolt in forma di-
versa ¢ sard anche quest’anno).

Weniamo ai risultati inclusi nel re-
port personale che ognuno dei venti-
cinque atleti ha ricevuto; la prima par-
te contiene aleuni dati generali -
guardanti il rilevamento cronometri-
co all’arrivo, il tempo netto di corsa
e quello netto di sosta, i totale parziale
di minuti di sonno fino a Donnas e
quello tiale di sonno. Segue un’ana-
lisi della velociti media dei singoli du-
rante le sette sezioni in cui il percor-
so di gara & stato diviso, dato che vie-
Ne scmpre presentato in rapporto
alla media della velociti totale dei fi-
nisher, cui si aggiungono informa-
zioni sulle variazion: di peso ¢ com-
posizione corporea di clascun sog-
Zetlo.

Fatica e dolore

Di rilievo la parte dedicata alle sen-
sazioni soggettive di fatica e di dolore
in varie parti del corpo. Mediamen-
Lz sia la fatica sia le sensaziond di deo-
Tore in alcuni distretti muscolar e a

livello gastrico aumentano costante-
mette tra il momento della partenza,
la meti gara ¢ arrivo. Tuttavia ["in-
cremento & marcatissimo nella prima
metit della gara, mentre nel prosiesuo
si attenua. Questo induce a pensare a
unz forte componenie di ansia che co-
glie molti atlet, ansia che tende a ri-
dursi oltrepassata la meth gara quan-
do I"atleta comincia a realizzare che
lorse ce la farh, Insieme alla valuta-
zione della percexione soggettiva del
dolore, sono state misurate in manicra
oggettiva e soglie stesse del dolore.
In proposito & stata applicata una pres-
sione incrementale che toccava le di-
verse decine di chili per centimetro
quadrato in tre punti del corpo del-
I"atlets. Mediamente le soglic del do-
lore 51 abbassano notevolmente pas-
sando dal prima al dopo gara: [*atle-
ta, infatti, diventa molto pil sensibi-
le al dolore. Un dato questultimo in-
leressante e comtroverso percheé teo-
ricamente gare come il Tor des Gé-
ants dovrebbero favorine I iberazione
nel corpo dellatleta di una serie di so-
stanze auto-prodotie dal cervello che
hanno un effetto analgesico. Cj rife-
niama in particolare alle endorfine, gl
oppicidi interni che bloccano a livello
centrale Ia percezione del dolore, E
probabile che "apparente contraddi-
zione nel dato si giustifichi con la lo-
calizzazione dei punti di misurazio-
ne del dolore, situati in zone spesso
inflammate dalla prestazione. Nella
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prossima edizione la questione sark
approfondita. Soggetti di maggior
valore atletico tendono comungue a
presentare soglie pii elevate e questo
induce a ritenere la capaciti di tolle-
ranza al dolore come un fattore im-
portante per la prestazione,

Mentre nel gruppo di controllo -
nonostante la deprivazione da son-
no — il controllo posturale rimane
pressoché identico, negli atlet ab-
biamo registrato un'imponente di-
sgregazione dell'equilibrio, E pro-
babile che si tratti di un fattore lega-
L alla fatica centrale, collegato cioe
al sistema nervoso. Disfunzioni nel
controllo posturale possono. asso-
ciarsi all’emergere di problematiche
infiamemnatorie osteo-articolarl. Po-
trebbe quindi evidenziarsi un legame
tra infortuni ed efficienza cerebrale,
Ci sono anche altri important sinto-
mi i fatica centrale: i tempi di rea-
#Aone si allungano sensibilmente e di-
minuisce la vigilanza dei soggeti,
ciod la capacita di tenere attiva I"at-
tenzione. Siccome guesta diminu-
zione & molto meno sensibile nel
gruppo di controllo, si potrehbe ipo-
tizzare che la fatica cerebrale non sia
tanto legata al sonno, ma allo sforzo
fisico.

Il calo della forza

Olrre all’equilibrio cambia anche
la tecnica di corsa: mentre diminui-
dee la capacita di spinta del piede, che
diventa progressivamente pid debo-
le, aumenta leggermente — probahil-
mente come compensarions — [a fre
quenza del passo. [ problema del de-
cremento defla forza svela uno degli
aspetl pil interessant della ricerca.
Mel soggetti si misuraun calo dram-
matico nella forea massimale vo-
lontaria, valutata su due gruppi mu-
scolart dell'arto inferiore, 11 calo rap-

presenta una misura diretta dell’ af
faticamento, Reclutando i muscoli at-
traverso una sumolazione elettrica, si
oftiens invece un calo di forza mol-
tor pii comtenuto, Questo significa che
il muscolo, anche dopo la gara, & an-
oA sostanzialmente intatio. Gran par-
te della fatica & insomma centrale: il
cervello non ha la capacith di “re-
clutare™ le fibre muscolari. Un ulte-
riore elemento che fa pensare al-
I'ipotesi, non nuova, che la nostra
“centraling pensante” sia uno dei
maggior Fattori che limitano la pre-
stazione di endurance. @




