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B RESUMEN

La escalada deportiva, mas alla de su busqueda del rendimiento
fisico, abarca aspectos recreativos, ludicos y de experimentacion
gravitacional. Esta actividad puede adoptarse en diversas modalidades,
cada una caracterizada por distintos rasgos fisicos y de personalidad en
los escaladores. En la presente revision, se documenta la evidencia de
que esta actividad afecta la estructura y funcion cerebral, con cambios
en el cerebelo, la corteza parietal, y areas motoras, sensoriales, visuales
y multimodales. También se incluyen los datos sobre la personalidad de
los escaladores, que se distingue por la escrupulosidad, extraversion
y bajos niveles de neuroticismo. Ademas, se ha evidenciado que se
relaciona con estados cognitivos y afectivos singulares, como mejoras
en la atencion, memoria y emociones positivas como autoeficacia y
logro de metas. Aunque persisten incertidumbres sobre el momento y
duracion de estos cambios, se discute su relevancia en el rendimiento
deportivo del escalador.

B PALABRAS CLAVE

cerebro, cognicion, conducta, escalada deportiva, escalada en
boulder, escalada en roca.
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ABSTRACT

Sportclimbing, beyonditspursuitof physical performance, encompasses
recreational, ludic, and gravitational experimentation aspects. This
activity can be undertaken in various modalities, each characterized by
different physical and personality traits among climbers. The present
review documents evidence that this activity impacts the structure
and function of the brain, with changes in the cerebellum, parietal
cortex, and motor, sensory, visual, and multimodal areas. Personality
data of climbers are also included, distinguished by conscientiousness,
extraversion, and low levels of neuroticism. Furthermore, it has been
evidenced to relate to unique cognitive and affective states, such as
improvements in attention, memory, and positive emotions like self-
efficacy and goal achievement. Although uncertainties persist regarding
the timing and duration of these changes, their relevance in the climber’s
sports performance is discussed.

KEY WORDS
brain, cognition, behavior, sport climbing, bouldering, rock climbing.
INTRODUCCION

La escalada engloba el acto de trepar o subir a un lugar alto o poco
accesible valiéndose y ayudandose de los pies y las manos, que exige
potencia y fuerza muscular, flexibilidad y resistencia aerobica. Este
concepto, trepar, se acerca a lo que hoy en dia se entiende por escalada
deportiva; una practica que va mas alla de lo meramente fisico, que
también se considera un juego en la vertical, un juego deportivo
y/0 recreativo que involucra el movimiento, el peso del cuerpo y la
gravitacion (1,2). Abarca disciplinas que incluyen la escalada en hielo
(donde se utilizan ganchos de mano y calzado especializado para escalar
formaciones de hielo), alpinismo (ascenso de montanas), escalada
tradicional (ascenso de paredes rocosas durante las cuales el escalador
colocay quitapernos protectores), escalada deportiva (ascenso de paredes
naturales y artificiales donde los pernos protectores son previamente
colocados y permanentes) y boulder (ascenso de paredes naturales y
artificiales de altura restringida, sin necesidad de utilizar cuerda) (3).
Las modalidades estan en relacion con la variabilidad del terreno, las
técnicas utilizadas y el material necesario para ascender con seguridad.
El presente articulo se basara en la escalada deportiva y el boulder, y sus
modalidades en roca y rocodromo, las cuales se caracterizan por rutas
de alta dificultad donde el objetivo principal es llegar al punto mas alto
de una pared rocosa o al final de una ruta marcada (4).
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Las rutas de escalada deportiva suelen tener hasta 30 metros
de altura y las de boulder no pasan de los 5 metros. En escalada
deportiva, el escalador esta asegurado a una cuerda que se engancha
a pernos permanentes utilizando ‘cintas rapidas’, espaciadas de forma
intermitente de abajo hacia arriba (escalada con plomo), o la cuerda
esta anclada en la parte superior de la ruta, lo que permite que los
escaladores que sufran caidas lo hagan de manera segura (5). La
escalada se puede realizar sobre formaciones rocosas naturales o sobre
rocédromos artificiales con presas elaboradas de forma especifica. El
rocodromo tiene como objetivo simular la realidad para la practica
controlada de la escalada, permitiendo el desarrollo de las habilidades y
capacidades minimas necesarias para iniciarse en la escalada en entornos
naturales. Ademas, es (til para deportistas que por falta de tiempo o
por condiciones ambientales estacionales, como el frio o la lluvia, no
pueden realizar esta actividad en su ambito natural: la montana (6,7).

Existendiferentes sistemas subjetivos desarrollados por los escaladores
para determinar el nivel de dificultad de una ruta de escalada, los cuales
consideran la fuerza y resistencia requeridas para completar la ruta,
la cantidad de seguros presentes en la ruta, el grado de inclinacion
de la pared, el tamano de los agarres y la dificultad técnica de los
movimientos (7). Hay estudios que proponen los movimientos de la
escalada como esenciales para la evolucion global de nuestra especie:
la postura erguida, el tronco corto y los brazos largos son adaptaciones
musculoesqueléticas que parecen haberse originado para facilitar la
locomocion arborea en nuestros ancestros (8). A nivel profesional, el
alcance de los objetivos deportivos en la escalada se ve favorecido por
caracteristicas que se han estudiado en los atletas de alto rendimiento,
como el bajo grosor de los pliegues cutaneos y el bajo porcentaje de
grasa corporal, asi como un gran volumen del antebrazo, principalmente
de la musculatura flexora (9). Si bien la escalada también tiene un
uso recreativo, como deporte, pretende conseguir la ejecucion de
movimientos muy dificiles, por lo que la preparacion previa en este
contexto es fundamental para conseguir su objetivo sin poner en riesgo
la integridad fisica del practicante (10).

La practica de la escalada deportiva conlleva una complejidad
que se refleja en posibles modificaciones estructurales y funcionales
en el cerebro del escalador, asi como en sus aspectos psicologicos y
conductuales. En este articulo, se efectla una revision de la literatura
cientifica que describe las modificaciones cerebrales y conductuales
asociadas a la escalada deportiva y se incorporan datos provenientes de
técnicas de imagen y analisis funcional, asi como resultados obtenidos
mediante la aplicacion de evaluaciones psicologicas. Esta consolidacion
y organizacion de datos cientificos no solo contribuye a la comprension
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de los efectos de la escalada, sino que permite su aplicacion en campos
deportivos y terapéuticos potenciales, asi como la identificacion de
lagunas en la investigacion actual y direcciones futuras en el campo.
La revision narrativa abarca estudios publicados desde el ano 2000,
seleccionados a través de buUsquedas en PubMed y Scielo utilizando
palabras clave especificas. Los idiomas de los articulos incluidos abarcan
tanto el inglés como el espanol.

;COMO LA ESCALADA MOLDEA EL CEREBRO?

En el ano 2013, Di Paolay colaboradores examinaron la capacidad de la
escalada para inducir modificaciones en areas especificas del cerebro a
través de datos de resonancia magnética de 10 escaladores expertosy 10
individuos de la misma edad sin experiencia en escalada. Se investigaron
los volumenes cerebelosos y la correlacion entre la corteza cerebelosa y
la totalidad del cortex cerebral mediante la combinacion de analisis de
regiones de interés y morfometria basada en voxeles. En comparacion
con los controles, los escaladores profesionales exhibieron volumenes
significativamente mayores en los lobulos vermianos | a V, sin observarse
diferencias significativas en otros sectores cerebelosos. Este aumento
se asocid con un aumento en el area parietal posterior medial derecha
de la corteza cerebral (Figura 1). Los cambios anatdmicos encontrados
se alinearon de manera precisa con las habilidades motoras especificas
de la escalada (11). El agrandamiento de los lobulos vermianos parece
estar vinculado a movimientos altamente habiles de las manos y a la
coordinacion ojo-mano en la deteccion y correccion de errores visuo-
motores. El agrandamiento simultaneo del area parietal, funcionalmente
correspondiente a los sectores somatosensoriales secundarios, estaria
relacionado conlaactividad paralelaen laprediccion de las consecuencias
sensoriales de la accion para llevar a cabo ajustes en los movimientos.
Estos sectores establecen conexiones que estarian en relacion con su
activacion concomitante (12,13).

A pesar de los informes sobre estos cambios y de la amplia
documentacion que senala que la disfuncidon cerebelosa conlleva a una
coordinacion deficiente del rendimiento motor y afecta la adquisicion
de nuevas habilidades y secuencias motoras, la influencia funcional del
cerebelo en la escalada podria no ser determinante y estar sujeta a
la interaccidn con otras variables. Esto se ilustra en un caso de ataxia
cerebelosa grave, en el cual el individuo presentdé un rendimiento
notablemente destacado en la escalada en roca, desafiando asi la nocion
convencional de la relevancia exclusiva del cerebelo en el control motor
en este contexto especifico (14).
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En lo que respecta a la funcidn cerebral, se examinaron las respuestas
hemodinamicas y las alteraciones en 13 escaladores avanzados
durante la practica de boulder mediante fNIRS (espectroscopia
cercana al infrarrojo funcional). Se realizaron comparaciones entre
rutas de escalada simples y moderadas, centrandose en la activacion
cortical del area sensoriomotora. Los resultados destacaron que la
escalada repetitiva activa practicamente todas las areas del sistema
sensoriomotor, incluyendo la corteza motora primaria bilateral, la
corteza premotora y motora suplementaria bilateral, la circunvolucion
supramarginal y la corteza somatosensorial (Figura 1). Este patron de
activacion se observo tanto en modelos de rutas simples como en rutas
de escalada moderadas, sin que la complejidad de la tarea tuviera un
impacto significativo en el nivel de actividad cortical. Un analisis de
correlacion reveld una asociacion negativa entre el nivel de experiencia
y la respuesta hemodinamica en la region motora suplementaria. Esto
sugiere que la adquisicion de experiencia en la escalada se asocia con
una disminucion de la actividad en areas motoras secundarias, indicando
un mayor grado de automatismo motor (15).

Se han reportado cambios en procesos de percepcion visual en
escaladores, a través de pruebas oOpticas psicofisicas, que muestran que
los escaladores con mas experiencia y habilidades superiores perciben
mejor los estimulos en el campo visual (16). Esto podria relacionarse
con el mayor tiempo que dedican a forzar el sistema visual durante la
practica de la escalada y la complejidad especifica de los estimulos a
los que se enfrentan en rutas mas dificiles, donde los agarres son menos
perceptibles y el tiempo para encontrar las mejores secuencias de
agarres esta limitado. Estos procesos perceptuales se han relacionado
en otros contextos con la via visual ventral (17).
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FIGURA 1. Cambios cerebrales estructurales y funcionales relacionados con la practica de la escalada deportiva.

No hay estudios con otras técnicas funcionales en la poblacion de
escaladores reportados hasta el momento. Como dato puntual, en el ano
2016, la neurocientifica Jane Joseph realizd una resonancia magnética
funcional (fMRI) al mejor escalador en la historia en estilo libre solitario,
Alex Honnold, a quien se le report6 una ausencia de activacion amigdalina
en diferentes tareas. Esto se document6 en la produccion audiovisual
“Free Solo”, ganadora del premio Oscar, cuyo titulo es alusivo al estilo
de escalada sin cuerdas, modalidad en la cual Honnold ostenta un récord
mundial (18). La falta de activacion amigdalina podria explicar por qué
en este caso particular el individuo no experimenta ninguna sensacion
de amenaza en las escaladas, incluso en alturas que nadie se atreveria
a intentar sin cuerdas. Si bien constituyen informacion reveladora sobre
el funcionamiento cerebral y el procesamiento de miedos y sesgos
inconscientes, los hallazgos no son extrapolables a la poblacion general
de escaladores.

LA PERSONALIDAD DEL ESCALADOR DEPORTIVO

Inicialmente los escaladores se describieron como atletas de
alta resistencia mental y bajos niveles de tension, depresion, ira,
confusion y/o alteraciones del estado de animo, lo cual fue conocido
como “perfil iceberg” (19). Una investigacion posterior involucré a
331 escaladores a quienes se les administrdo un cuestionario en linea
a través de Qualtrics para recopilar datos demograficos y respuestas
relacionadas con los cinco grandes dominios de la personalidad, segin
el cuestionario International Personality Item Pool Five Factor Model

LA MENTE DEL ESCALADOR: CAMBIOS CEREBRALES, COGNITIVOS Y CONDUCTUALES 6



Revista Iberoamericana de Ciencias
de la Actividad Fisica y el Deporte

2024;13(3): 1-16

(IPIP-FFM). Los resultados senalaron la presencia de cuatro tipos
distintos de personalidad en los escaladores: sano, emocionalmente
inestable, medido y obediente, curioso e impulsivo. Los escaladores
catalogados como “sanos” mostraron puntuaciones significativamente
mas elevadas en las subescalas de busqueda de emocion y aventura, asi
como en blUsqueda de experiencia, en comparacion con los escaladores
emocionalmente inestables, respectivamente (20). Estos datos sugieren
que, frente a posibles recompensas y riesgos durante la escalada, los
sistemas de aproximacion pueden manifestarse a través de una mayor
apertura a la experiencia, extraversion y escrupulosidad, mientras que
los sistemas de evitacion pueden expresarse con una mayor manifestacion
de neuroticismo que en otros dominios de la personalidad.

Otro estudio evalud personalidad de escaladores y atletas recreativos
utilizando la version alemana del cuestionario Big Five Inventory (BFI-2)
que consta de 60 items resumidos en cinco dimensiones: apertura a la
experiencia, escrupulosidad, extroversion, amabilidad y neuroticismo.
Los escaladores obtuvieron puntuaciones mas altas en escrupulosidad
con respecto a los atletas, con las mujeres superando a los hombres
en esta dimension. No se observaron diferencias significativas en las
otras dimensiones. Esto podria estar vinculado a niveles elevados de
autodisciplina y la conciencia adicional podria derivar de la naturaleza
potencialmente peligrosa de la escalada, ya que a menudo implica
asegurar a un companero en la ruta, por lo que la escrupulosidad
podria desempenar un papel crucial en la seguridad. Adicionalmente, se
identifico una correlacion negativa significativa entre la escrupulosidad y
el indice de masa corporal (IMC) de los escaladores, lo que podria indicar
una relacion compleja entre la personalidad y la composicion fisica de
los escaladores, donde estos aspectos se influyen mutuamente (21).

También se encontraron datos significativos en un estudio que evaluo
a 60 escaladores deportivos mediante el Inventario de Personalidad
de los Cinco Grandes (NEO-FFI) en una adaptacion polaca. Tanto los
escaladores hombres como mujeres se caracterizaron por bajos niveles
de neuroticismo y un alto grado de extroversion. Sin embargo, las
mujeres presentaron un menor nivel de apertura a la experiencia y
disposicion a la conciliaciéon, un comportamiento mas conservador
respecto a las técnicas de escalada y una orientacién hacia la rivalidad
deportiva mas marcada en comparacion con los hombres (22). En la
escalada, las mujeres se encuentran entre las mejores del mundo, sin
distincion de género, una tendencia singular que no se observa en la
mayoria de los deportes. Se postula que la destreza de las escaladoras
constituye una evidencia de las adaptaciones musculoesqueléticas que
evolucionaron a lo largo de la historia humana como respuesta a fuerzas
de seleccion externas, no relacionadas con lo sexual, destinadas a
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facilitar movimientos esenciales. Estas adaptaciones atentan parte del
dimorfismo sexual fisico general presente en los humanos, sugiriendo
asi que el cuerpo humano fue, en parte, moldeado por la presion para
escalar eficientemente (23, 24).

;COMO SE RELACIONA LA COGNICION, LA EMOCION Y LA ESCALADA
DEPORTIVA?

El analisis neuropsicologico proporciona una perspectiva singular
de los estados cognitivos y afectivos que emergen de las exigencias
de la escalada, asi como de su impacto en el rendimiento (Figura 2).
Diversos estudios indican que la realizacion de una ascension on-sight
(sin conocimiento previo ni inspeccion visual de la ruta) desencadena
la respuesta mas pronunciada en los escaladores, mientras que una
ascension en modalidad red-point (pre-practicado, el atleta recuerda
la ubicacion de cada agarre) produce la respuesta mas atenuada (25,
26). En términos generales, los efectos de los estimulos de la escalada
en el rendimiento individual parecen vincularse con la experiencia, con
datos de una mejor prediccion para el rendimiento en red-point que en
on-sight. La escalada on-sight requiere mayores niveles de habilidades
cognitivas, como estrategias de interpretacion de ruta, orientacion
espacial, memoria motriz, habilidades para resolver problemas, pero
también mayores niveles de habilidades psicologicas, como manejo del
estrés, gestion de riesgos y afrontamiento de la ansiedad (27, 28).

FIGURA 2. Cambios cognitivos y conductuales documentados en relacion con la practica de la

escalada deportiva.
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Enelcaso particular de lainteligenciaemocional, no se hamostrado una
relacion global con la escalada deportiva, pero si se ha documentado que
en el subcomponente de facilitacion del pensamiento los escaladores de
élite presentan puntajes mas bajos en comparacion con los escaladores
avanzados cuando son evaluados mediante el cuestionario MSCEIT (29).
Esto sugiere que los escaladores de élite no usan sus emociones para
facilitar el pensamiento, lo cual les permitiria no interactuar con esas
emociones ni permitir que interfieran negativamente con sus recursos
de atencion. De hecho, la escalada deportiva ha evidenciado un impacto
destacado en dos funciones cognitivas fundamentales: la atencién y la
memoria (30-37).

La atencion contribuye a la seguridad, la toma de decisiones, la
técnica y la precision, la resistencia mental y la fluidez en el ascenso
(30). Se ha documentado que en la escalada la previsualizacion de
la ruta contribuye a reducir el grado de incertidumbre, percibir y
tomar oportunidades de accion y en general optimizar el desempeno.
Los recursos cognitivos y el enfoque atencional son necesarios para
preparar las tareas o rutas y se ha demostrado que el agotamiento de
estos mediante tareas de interferencia afecta el rendimiento en la
escalada deportiva (31, 32). Otros factores, como la ansiedad, pueden
afectar la atencion durante la escalada deportiva, pero principalmente
en novatos. En escaladores expertos, por el contrario, los altos niveles
de ansiedad previos a una competencia se han asociado con mejora
en el rendimiento, siempre y cuando estos estén relacionados con un
afecto positivo (33, 34). En 2020, se investigd la relacion entre la
atencion y la capacidad de escalada, considerando posibles factores de
confusion en escaladores experimentados. En este estudio, se evaluo la
precision de respuesta y el tiempo de reaccion en dos tareas de atencion
mediante el Vienna Test System, junto con la capacidad de escalada
autorreportada en modalidades on-sight y red-point en 35 escaladores.
Los modelos de regresion lineal revelaron que la precision de respuesta,
medida en las dos tareas de atencion, estaba positivamente relacionada
con la capacidad de escalada on-sight autorreportada mas alta de los
escaladores. Estos datos sugieren que los escaladores de nivel avanzado
poseen una atencion mejorada, particularmente vinculada al estilo de
escalada on-sight (35).

En relacion con las tareas de memoria, esta desempefna un papel
crucial en la escalada, especialmente en la secuencia de movimientos, la
planificacidn estratégica, la evaluacion de riesgos, el control mental y la
correccion de errores. Se ha documentado que los escaladores expertos
recuerdan mas informacién y la agrupan, centrandose en los aspectos
funcionales de la pared de escalada y descuidando caracteristicas
estructurales, mientras que las personas sin experiencia no recuerdan
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informacion agrupada y reportan casi exclusivamente las caracteristicas
estructurales de los agarres (36). La observacion o “lectura” de la
pared de forma previa a la ejecucion de los movimientos juega un papel
importante en los procesos de memoria en escalada deportiva y la
habilidad para recordar la ruta parece depender del tipo de ruta segin
los niveles de dificultad, reportandose mejores resultados para rutas
faciles o intermedias que para rutas de mayor dificultad o “imposibles”
(37).

En sentido contrario, hay evidencia de que la escalada puede verse
afectada por tareas concomitantes de memoria narrativa que no estén
asociadas a la escalada. En un estudio realizado en el 2018 se investigo
esto en 12 atletas mediante la realizacion de tres tareas diferentes:
una tarea de memoria de 5 minutos, una escalada de 5 minutos y una
tarea de escalada con memoria (dual) de 5 minutos y la implementacion
de pruebas de verdadero/falso sobre eventos para evaluar la memoria
y la distancia de ascenso para evaluar la escalada. Con respecto a la
memoria narrativa los participantes tuvieron significativamente mas
respuestas correctas en la condicion de tarea Unica, en comparacion con
la de tarea dual y con respecto a la escalada, los participantes subieron
mas lejos en condicion de tarea Unica en comparacion con la tarea dual
(38). Escalar requiere entonces un esfuerzo ejecutivo para mantener la
atencion, planificar activamente una ruta y monitorear constantemente
la orientacion del cuerpo, y también puede requerir no sélo recursos
espaciales sino también verbales.

Hay evidencia que sugiere que la escalada facilita la competencia
social, la comunicacion y la creacion de redes, efectos que se relacionan
con una mayor duracion y frecuencia de las sesiones (39). También
se han reportado efectos positivos en patologias como dolor croénico,
esclerosis multiple, depresion, ansiedad, trastorno obsesivo-compulsivo
y trastorno por déficit de atencidon e hiperactividad (39-41). Algunos
estudios evidencian respuestas afectivas similares o mas altas en afecto
positivo y autoeficacia en intervenciones con escalada terapéutica
comparada con otras intervenciones como terapia cognitivo-conductual,
ejercicio fisico aislado, intervenciones de relajacion y marcha nordica
en pacientes con problemas de salud mental, principalmente con
depresion, utilizando escalas de sentimiento (FS), de excitacion sentida
(FAS), de afecto positivo y negativo (PANAS), de autoeficacia (SWE) y
el inventario de ansiedad estado-rasgo (STAI) (42-45). Los altos niveles
de concentracion y coordinacion requeridos, junto con experiencias
tempranas de logro de objetivos, pueden estar involucrados en los
efectos reguladores de las emociones a corto plazo, como se ha visto en
deportes similares (46).
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CONCLUSIONES

Las alteraciones en los volumenes del cerebelo y la corteza parietal
estan asociadas con la practica de la escalada deportiva. Sin embargo,
aun no se comprende completamente cuando aparecen por primera vez
estos cambios morfométricos ni cuanto tiempo perduran. No podemos
determinar si las diferencias estructurales informadas surgen a partir
de disparidades en la funcion o si la divergencia en la funcion se
origina debido a las diferencias estructurales y existe la posibilidad de
que ambas tendencias converjan. La capacidad de control motor y la
habilidad para anticipar acciones sensoriomotoras, vinculadas a estos
cambios cerebelo-parietales, podrian marcar la diferencia entre la
supervivencia y la no supervivencia en entornos elevados.

En el ambito de la cognicidon, los escaladores experimentados
exhiben mejoras en las capacidades atencionales, de monitoreo y en
los procesos de memoria vinculados a la ruta de escalada. En cuanto
a la personalidad, se destacan la escrupulosidad, la extroversion
y niveles bajos de neuroticismo como rasgos comunes. En lineas
generales, los escaladores con experiencia demuestran un desempeno
superior, presentando niveles significativamente menores de ansiedad
tanto cognitiva como somatica, y una autoconfianza mas elevada en
comparacion con los principiantes. La relacion entre la experiencia,
el factor estresante y el rendimiento probablemente se relacione con
mayor comprension de los riesgos asociados con el deporte por parte
de los escaladores avanzados, su adaptacion a los factores estresantes
adquirida mediante la practica y su habilidad para desempenarse bien
incluso en situaciones de mayor ansiedad.

La intrinseca dificultad de la escalada puede desencadenar emociones
intensamente positivas asociadas con el logro de metas y la autoeficacia.
Estos elementos contribuyen a la regulacion de los esquemas cognitivos
propios, sugiriendo que la escalada en roca podria brindar beneficios
significativos en la gestién emocional y lamejora del bienestar emocional.
Esta evidencia se ha observado en diversos contextos patologicos, siendo
especialmente destacada en personas que experimentan depresion.

Entender como la escalada deportiva afecta la cognicion y el
comportamiento puede tener aplicaciones practicas para entrenadores,
atletas, psicologos del deporte y profesionales de la salud mental
que trabajan con escaladores. Puede proporcionar informacion para
desarrollar estrategias de entrenamiento mas efectivas o intervenciones
para mejorar el rendimiento y el bienestar mental y también puede ser
relevante en contextos clinicos y terapéuticos, donde la escalada podria
considerarse como una actividad complementaria para mejorar la salud
mental.
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