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RESUMEN

Para conseguir un éptimo rendimiento deportivo mediante
el control de parametros relacionados directa o indirecta-
mente con la ingesta, puede resultar de gran importancia
conocer y saber controlar el entramado metabdlico rela-
cionado con el glucégeno muscular y la optimizaciéon del
consumo proteico.

La recuperacién de las reservas de glucégeno tras la realiza-
cién del ejercicio fisico es un proceso lento que puede llevar
de 24 a 48 h segln las pérdidas producidas. La velocidad de
resintesis del glucégeno es maxima en las 2 primeras horas
tras la realizacion del ejercicio fisico. El proceso de resintesis
glucogénico podria acelerarse por la ingestion simultinea de
hidratos de carbono-proteina o hidratos de carbono-amino-
acidos, pudiendo ser una buena opcién tomar nada mas aca-
bar el ejercicio fisico una mezcla de sacarosa o azicar de
mesa (| g/kg) con suero de leche (0,5 g/kg). Mediante la su-
percompensacion del glucégeno o sobrecarga de hidratos de
carbono se pretende conseguir aumentar las reservas de glu-
cégeno por encima de los valores fisiologicos, de tal forma
que el atleta tenga un extra energético que le pueda ayudar a
mejorar su rendimiento deportivo. Esta ganancia va acompa-
fiada de agua que hace que aumente el volumen y vistosidad
muscular, motivo por el cual se usa con frecuencia por los
competidores de culturismo. Existen 3 técnicas se similar efi-
cacia, la de Astrand, Sherman/Costill y Fairchild/Fournier
siendo la ultima la mas rapida y facil de realizar.

El consumo de proteinas en el deportista es necesario pero
no deberia representar mas del 15-20% del consumo caléri-
co diario total, ya que cuando se sobrepasa este umbral la
proteina pierde su efecto anabdlico. Asi, si el deportista tiene
como objetivo aumentar la masa muscular, se deberia au-
mentar el aporte calérico total de forma equilibrada y no el
procedente Unicamente de las proteinas.

PALABRAS CLAVE: Carga de hidratos de carbono. indi-
ce glucémico. Masa muscular. Miostatina. Proteinas. Rendi-
miento deportivo. Reservas de glucégeno. Supercompensa-
cién glucogénica. Suplementacion.

ABSTRACT

To achieve optimal athletic performance by controlling fac-
tors directly or indirectly associated with the intake, know-
ledge of how to control the metabolic processes associated
with muscle glycogen and protein intake are highly impor-
tant. Recovery of glycogen stores after exercise is a slow
process, and complete recovery may take 24-48 h after
exercise has ceased, depending on how much glycogen has
been lost. The maximum rate of glycogen resynthesis occurs
in the first 2 hours after the workout. The rate of muscle gly-
cogen resynthesis could be accelerated through simultane-
ous intake of carbohydrate-proteins or carbohydrate-amino
acids, effective combinations after the workout being sucro-
se or table sugar (| g/kg) and whey protein (0.5 g/kg). Gly-
cogen supercompensation or carbohydrate loading aims to
raise glycogen storage above physiological levels to increase
the duration of carbohydrate availability to exercising mus-
cles, thus enhancing performance. The stored glycogen is ac-
companied by water, which increases muscle volume and de-
finition, and consequently this strategy is frequently used by
bodybuilding competitors. There are three supercompensa-
tion methods: the Astrand, Sherman/Costill and Fairchild/
Fournier, they have the same effectiveness but the least op-
tion is the quickest and easier way.

Protein intake is essential for athletes but should account for
no more than |5-20% of the daily calorie intake because pro-
tein loses its anabolic profile when consumed in quantities
higher than this threshold. Thus, athletes aiming to acquire
new muscle mass should increase total calorie intake by fo-
llowing a balanced diet and should not aim to increase calo-
ries from protein alone.

KEY WORDS: Carbohydrate loading. Glycemic index.
Muscle mass. Myostatin. Proteins. Athletic performance.
Glycogen stores. Glycogen supercompensation. Supple-
mentation.
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IMPORTANCIA DE TENER BUENAS RESERVAS
DE GLUCOGENO MUSCULAR

Conexioén intensidad de entrenamiento-tipo

de consumo energético

Un incremento en la intensidad del ejercicio llevard asocia-
do un incremento en la participacién de los hidratos de carbo-
no como combustible energético. Si la duracién del ejercicio
continda, serd necesario movilizar las reservas de glucégeno para
que de esta manera se mantengan los valores circulantes de glu-
cosa, de tal forma que si éstos no se pueden mantener, la inten-
sidad del ¢jercicio se verd reducida®. Como ya sabemos, las gra-
sas participan en los ejercicios de tipo aerdébico pero no en los
anaerdbicos, y éste es el motivo de que cuando se aumenta la in-
tensidad del ejercicio, aumente la contribucién de los hidratos
de carbono y no la de la grasa®. De hecho, para una intensidad
de ejercicio del 50% de VO
mida es en forma de grasa, pero cuando ésta pasa al 75% de
VO

de energfa, y la respuesta es similar tanto en varones como en

dos tercios de la energfa consu-

2mdx

»mie 108 hidratos de carbono pasan a ser la principal fuente
mujeres®. Las proteinas también contribuyen como reserva
energética tanto en situacion de reposo como durante el ejerci-
cio; sin embargo, en personas bien nutridas las proteinas proba-
blemente representan menos del 5% en la contribucién energé-

tica total”®

, aunque este consumo pueda aumentar hasta un
12-15% cuando el ejercicio realizado es de larga duracién’.
Tanto el ejercicio moderado de larga duracién como el
ejercicio intermitente de alta intensidad suponen una pérdida
significativa en los depdsitos de glucégeno muscular'®!? debi-
do a que el glucégeno muscular es una importante fuente ener-

gética en la ejecucién deportiva! 1315,

Los depdsitos de glucogeno muscular son limitados

Los depésitos de hidratos de carbono en el organismo son
escasos si consideramos la cantidad total que se podria utilizar
durante el ejercicio, ya que en ejercicios de intensidad realiza-
dos por deportistas entrenados se utilizan a una velocidad de 3-
4 g/min, de tal forma que si el ¢jercicio se prolonga, a las 2 h
habrd una deplecién total en los valores de glucdgeno. En ejer-
cicios anaerdbicos de alta intensidad y corta duracién la ener-
gfa es suministrada exclusivamente por el fostato de creatina y
los hidratos de carbono, de tal forma que como consecuencia
de la glucdlisis anaerébica hay una gran produccién del lacta-
to. Como ejemplo se podria decir que un sprint de 30 s de du-
racién es suficiente para producir un descenso en los valores de

glucégeno de hasta el 32% de su valor inicial'®. En muchos de-
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portes se utilizan los sprints en los entrenamientos, por lo que

deberfa tenerse en cuenta el gran descenso en el glucégeno
muscular que éstos producen, y por este motivo quizds sea me-
jor realizarlos al final en vez de al principio del entrenamiento.

Como consecuencia del ejercicio no sélo se afecta el glucé-
geno muscular, sino que una buena parte del glucégeno hepd-
tico se moviliza'. Si tras la sesién de entrenamiento estas re-
servas energéticas no son suficientemente reemplazadas para la
siguiente sesién, habrd una pérdida de rendimiento deportivo.

La recuperacién de las reservas de glucégeno tras la realiza-
cién del ejercicio fisico es un proceso lento que puede llevar de
24 a 48 h, segtin las pérdidas producidas'®. La velocidad de re-
sintesis de este glucdgeno va a depender de la cantidad de hi-
dratos de carbono aportados por la dieta, y es de unos 500-600
g/dfa o incluso mds (para atletas mds pesados) la cantidad ne-
cesaria para asegurar el restablecimiento de las reservas de glu-

cégeno en periodos de gran intensidad de entrenamiento’.

COMO FAVORECER LA RECUPERACION
DEL GLUCOGENO PERDIDO

Inmediatamente después del ejercicio se produce un au-
mento en la sensibilidad del musculo hacia la insulina y en la
actividad de la glucégeno sintasa (enzima responsable en la sin-
tesis del glucdgeno)®. Este especial estado explica que la velo-
cidad de resintesis del glucégeno sea mdxima en las 2 primeras
horas tras el ejercicio de larga duracién?'. Si el deportista nece-
sita recuperarse rdpidamente para una nueva sesién de entre-
namiento, resultarfa crucial el aprovechamiento de esta “venta-
na de la oportunidad”.

A la hora de intentar determinar cudl es la forma mds efectiva
de favorecer la recuperacion de los depdsitos musculares de glucé-
geno tras la realizacion de un ejercicio, hay que tener en cuenta fac-
tores como los intervalos de tiempo entre la ingestién de los hi-

dratos de carbono?"?,

el tipo de hidrato de carbono®, la
cantidad®® y la frecuencia®. Esto es de especial trascendencia, ya
que disponer de buenos depésitos musculares de glucégeno puede
suponer un retraso en la aparicién de la fatiga'?. Como existen
deportes en los que se realizan varias sesiones de entrenamiento al
dfa, favorecer la recuperacion del glucégeno entre sesiones resulta

crucial a la hora de tener un éptimo rendimiento”%.

Cantidad de hidratos de carbono
que debemos ingerir

Al igual que el gasto de las reservas de glucégeno depende

de la duracién del ejercicio, su resintesis depende de la canti-
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dad de hidratos de carbono ingeridos, de tal forma que los va-

lores mdximos podrfan alcanzarse con consumos del orden de
0,5-0,75 g/kg cada hora®, aunque seria igual de efectivo reali-
zar comidas menos frecuentes pero mds abundantes, de tal for-
ma que darfa similares resultados comer 1 g/kg cada 2 h que
0,25 g/kg cada 30 min®.

Otros autores recomiendan 1,5 g/kg de peso y cada 2 h du-
rante 6 h, ya que de esta forma se consiguen mayores valores de
glucégeno almacenado a las 6 h de haber acabado la sesién de
entrenamiento que cuando el consumo se retrasa 2 h tras la fi-
nalizacién de dicha sesién?"4.

Se ha comprobado que la mayor velocidad de resintesis del
glucdgeno ocurre en individuos que son alimentados con can-
tidades de 0,4 g de hidratos de carbono por kilogramo de peso
a intervalos de tiempo de cada 15 min durante un total de
4 h%. Estos datos podrian ser de interés en deportistas que se
ejercitan varias veces al dfa o en los que, a pesar de ejercitarse
una sola vez al dfa, tienen sesiones de entrenamiento de larga
duracién e intensidad (como pudiera ser un tour de ciclismo),
ya que se ha demostrado que en los deportistas que se alimen-
tan bien y que tienen un descanso tras la sesién de entrena-
miento de al menos 24 h, comer hidratos de carbono con la

frecuencia descrita no supone una ventaja adicional®.

Tipo de hidratos de carbono que debe ingerirse

El tipo de hidrato de carbono ingerido puede influir en la
velocidad de sintesis del glucégeno, de tal forma que se ha
comprobado que la glucosa y la sacarosa son igual de efectivas
cuando se consumen en rangos del orden de 1,5 g/kg de peso
cada 2 h, mientras que la fructosa es menos efectiva®.

Los resultados parecen ser claros en cuanto al tipo de hidra-
to de carbono para emplear, ya que los que tiene alto indice glu-
cémico, como la glucosa, la sacarosa y los almidones ricos en
amilopectina, se transforman en glucégeno mucho mds rdpida-
mente que los hidratos de carbono con bajo indice glucémico,
como la fructosa o los almidones ricos en amilosa*®*"32, Esta di-
ferencia en el indice glucémico entre amilosa-amilopectina se
debe a las diferentes conformaciones estructurales que presentan
y que hacen que la amilopectina sea atacada con mayor facilidad
por las enzimas digestivas.

Se ha comprobado que la glucosa y la sacarosa son igual de
efectivas cuando se consumen en rangos del orden de 1,5 g/kg
de peso cada 2 h, mientras que la fructosa es menos efectiva®.

Silo que se consumen son alimentos y no suplementos, en
las primeras 24 h tras la realizacién del ejercicio resultan de

eleccién los que tienen un mayor indice glucémico® y carga
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glucémica, como pudiera ser la patata cocida, el arroz, la pasta,
etc. La presencia de proteina y grasa en el alimento ingerido
tras la sesién de entrenamiento no influye negativamente en la
resintesis del glucégeno, tanto en deportes de tipo aerébico®
como anaerdbico®. Si a esto le afiadimos que la presencia de
proteinas aporta los aminodcidos necesarios que el musculo ne-
cesita para repararse y promover un perfil anabélico®, su con-

sumo estard muy indicado.

Efecto sinérgico de la combinacion hidratos
de carbono-proteina

Ultimamente se estd cambiando la antigua tendencia de
consumir exclusivamente hidratos de carbono tras el entrena-
miento, por una mds innovadora que aconseja el consumo si-
multdneo tanto de hidratos de carbono como de protefna?®¥-44,

Todos sabemos que los hidratos de carbono son capaces de
estimular la produccién de insulina, pero esto no es exclusivo
de los hidratos de carbono, ya que tanto los aminodcidos como
las proteinas ingeridas son capaces también de estimular la pro-
duccién de insulina®. Este es el motivo por el que cuando se
consumen de forma simultdnea con los hidratos de carbono, al-
gunos aminodcidos son capaces de ejercer un efecto sinérgico
hiperinsulinémico®?. La insulina es imprescindible en la for-
macién del glucégeno muscular y en la sintesis proteica, moti-
vo por el cual se habfa sugerido que el proceso de resintesis glu-
cogénica podria acelerarse con la ingestién simultdnea de
hidratos de carbono-proteina o hidratos de carbono-aminodci-
dos?48.

Como consecuencia del ejercicio, los microtraumas muscu-
lares son frecuentes y el problema que éstos tienen es que pue-
den interferir negativamente en la accién anabdlica de la insu-
lina, dificultando la resintesis del glucégeno muscular®’. Para
amortiguar este efecto negativo el aminodcido leucina podria
ser de interés, ya que se ha comprobado que es capaz de esti-
mular la sefial que ejerce la insulina sobre las células®®!, ade-
mds de poder utilizarse como fuente de energfa en la célula
muscular’?. Como vemos, aqu{ hay otro argumento a favor de
la combinacién de protefnas o aminodcidos e hidratos de car-
bono tras la realizacién del ejercicio fisico.

Teniendo en cuenta lo anterior, parece ser que la mejor op-
cién serfa tomar nada mds entrenar un batido con hidratos de
carbono-proteina si lo comparamos con un batido isoenergéti-

co de hidratos de carbono®*>?

, ya que la resintesis de glucégeno
podria alcanzar un incremento de hasta el 40%. Sin embargo,
hay estudios que afirman que no hay diferencias significativas

entre la ingestién isoenergética de hidratos de carbono-proteina

52



o sélo hidratos de carbono®¥442, Esta diferencia de opiniones
podria deberse al hecho de que los estudios mencionados se ca-
racterizan por haberse realizado en situaciones de déficit inten-
so de glucégeno, hecho que no se produjo en los estudios que
demuestran la superioridad de la mezcla hidratos de carbono-
proteinas y que, por tanto, merecen una mayor fiabilidad. La
explicacién reside en que se ha comprobado que cuando existe
un déficit intenso de glucdgeno la velocidad de sintesis de éste

155456y es capaz de producirse incluso en ausencia de

se dispara
insulina®’. Las implicaciones deportivas que pudiera tener estas
afirmaciones dependen mucho del grado de intensidad del ejer-
cicio, de tal forma que si se trata de ¢jercicios que no superan el

umbral anaerébico VO, (a partir del 70-80% VO, ), habrd

una utilizacién energética fundamentada en la grasa y, por tan-

2midx;

to, la pérdida de glucégeno serd menor. Esto viene corroborado

por diferentes estudios; asi, a un 70% de VO,, ., no se detecta-

2mdx
ron diferencias significativas en cuanto a rendimiento pero sf en
la velocidad de sintesis del glucégeno®, mientras que a un 85%
de VOZméx

de rendimiento a favor del grupo que ingirié hidratos de carbo-

no-proteinal®.

sf se comprobé que existfan diferencias significativas

Si a lo anterior le sumamos que incluso empleando el mis-
mo ndmero de calorias las protefnas son mds efectivas que los
hidratos de carbono a la hora de favorecer las ganancias de

5859 tanto cuando se utilizan antes

masa muscular y de fuerza
como después del entrenamiento®, recomendarfa la ingestién
de ambos nutrientes en la ingesta que se produce inmediata-
mente tras la sesién deportiva y en un proporcién aproximada
de 1 g/kg de peso para los hidratos de carbono y 0,5 g/kg de
peso para la protefna. Una buena combinacidén serfa mezclar
sacarosa o azticar de mesa con una proteina de rdpida absorcién

y calidad bioldgica, como el suero de leche.

Momento y frecuencia ideal de la ingestion

En cuanto al momento ideal para ingerir los hidratos de
carbono tras el entrenamiento, lo ideal es cuanto antes mejor;
han de consumirse al menos de 1-2 g/kg de peso (un total que
irfa de 50 a 100 g) en la primera hora tras el entrenamiento o
actividad fisica, continuando con una comida rica en hidratos
de carbono después'®?!.

Sobre la frecuencia de ingestidn, si es preferible hacer co-
midas mds frecuentes pero en menor cantidad o comidas me-
nos frecuentes pero en mayor cantidad, parece ser que ambas
estrategias son igual de efectivas a la hora de favorecer la recu-

25,61

peracién del glucdgeno®®!. Teniendo en cuenta esto, cuando

el atleta no va entrenar ni va a poder comer durante un largo
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periodo de tiempo, como es el caso del suefio nocturno, serfa

légico recomendar una comida mds abundante.

A la hora de realizar ingestiones de hidratos de carbono fre-
cuentes y de bajo volumen, resulta fécil a la vez que agradable
al paladar utilizar alimentos ricos en azdcares como dulces, zu-
mos, bebidas azucaradas, bebidas energéticas para el deporte, o

incluso usar directamente azticar, mermelada o miel®.

Carga de hidratos de carbono, supercompensacion
o sobrecarga de glucégeno

Mediante esta carga lo que se pretende es conseguir aumen-
tar las reservas de glucégeno por encima de los valores normales
o fisiolégicos, de tal forma que el atleta tenga un extra energéti-
co que le pueda ayudar a mejorar su rendimiento deportivo.
Estd especialmente indicada en competiciones deportivas que
tienen una duracién de al menos 1,5-2 h%. Este método tam-
bién es utilizado por culturistas debido a que favorece un au-
mento del volumen muscular, ya que el almacén de glucégeno
va acompafiado de agua; concretamente se estima que cada gra-
mo de glucégeno almacenado se acompafia de 3-4 g de agua®.
Si tenemos en cuenta que la capacidad del organismo de alma-
cenar glucdgeno es del orden de 6-7 g/kg de peso, en un cultu-
rista de 100 kg de peso esto le supondria una ganancia de volu-
men muscular de hasta 3,5 kg (700 g de glucégeno + 2.800 g
de agua). Esto justificarfa la utilizacién de la supercompensa-
cién por los competidores de culturismo, con el objetivo de
conseguir un mayor volumen muscular, y vistosidad. El princi-
pal inconveniente que podria tener esta prictica es la aparicién
de una mayor congestién o pesadez muscular, que podria favo-
recer en ciertos atletas la aparicién de contracturas, calambres o
incluso roturas fibrilares, motivo por el cual recomendarfa que
se probase mucho antes del dia de la competicién para com-
probar que el atleta no resulta negativamente afectado.

Tradicionalmente se conocen 2 técnicas de supercompen-
sacién o carga de hidratos de carbono: la de Astrand y la de
Sherman/Costill. Ambas ofrecen resultados similares®¢>¢,
pero difieren en la metodologfa. La mds innovadora y dltima
en aparecer es la carga en 24 h o técenica de Fairchild/Four-
nier’’. Recientemente, también se ha descubierto que la utili-
zacién de cafefna (8mg/kg) tiene un efecto aditivo en la sinte-
sis de glucégeno cuando acompafia a la ingesta de hidratos de
carbono’!, aunque no hay estudios que demuestren su eficacia
y pauta si acompafia a técnicas de supercompensacion.

Si bien es necesario comenzar la actividad deportiva con
unos buenos niveles de glucégeno muscular, ya que lo contra-

rio se opone a los mecanismos genéticos implicados en el pro-
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ceso de hipertrofia muscular’?, no serfa aconsejable realizar este

tipo de técnicas con frecuencia, ya que se ha comprobado que
los mecanismos responsables de la supercompensacién del glu-
cbgeno se van atenuando si se realizan de forma repetida en el
tiempo’?, por lo que serfa recomendable dejarlas para dias cla-

ves como las competiciones.

Técnica de Astrand

Se inicia una semana antes del acontecimiento deportivo y
consiste en entrenar con intensidad e ingerir una dieta muy
baja en hidratos de carbono (0-10% de la contribucién ener-
gética total) durante 3 dias, seguida de otros 3 dfas en los se
realizarfa una dieta muy alta en hidratos de carbono (80-90%)
acompafiada de nada de entrenamiento o un entrenamiento
muy ligero. Por lo tanto, se realiza una deplecién del glucdge-
no muscular gracias al ¢jercicio y la dieta baja en hidratos de
carbono, seguida de una supercompensacién’*7®. Desde un
punto de vista fisiolégico, este método persigue hiperestimular
a la glucdgeno sintasa, ya que la actividad de ésta es mayor
cuanto mds bajos son los valores de glucdgeno, de tal forma
que cuando éstos aumentan la enzima se va haciendo cada vez

mds resistente a la accién de la insulina”’.

Técnica de ShermanlCostill

Esta técnica se caracteriza por ser menos radical que la an-
terior y, por tanto, mds fécil de llevar a cabo, aunque los resul-
tados de rendimiento deportivo que se obtienen son similares
a los debidos a la de Astrand. Se inicia, al igual que la anterior,
la semana antes del acontecimiento deportivo. Consiste en se-
guir durante todo el proceso una dieta alta en hidratos de car-
bono, en torno al 60-70% de las calorfas diarias totales, mien-
tras que las sesiones de entrenamiento van bajando de duracién
progresivamente, concretamente cada 2 dfas se van reduciendo
a la mitad, de tal forma que el dfa antes del acontecimiento no
haya entrenamiento. Tiene la ventaja de poseer menos efectos
secundarios (derivados de la falta de consumo de hidratos de
carbono) y ser menos radical que la anterior y, por tanto, mds
fAcil de llevarse a cabo, a pesar de que los resultados de rendi-

miento deportivo que se obtienen son similares a los de la de

Astrand®>¢>®

Técnica de carga en 24 h o de Fairchild/Fournier

Es la de mds reciente aparicién, ofreciendo como princi-
pales ventajas su rapidez y fdcil ejecucién, permitiendo alcan-
APUNTS.
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zar los niveles mdximos de glucégeno muscular en tan sélo
24 h. La unica desventaja es que sdlo se ha realizado en ciclis-
tas. El procedimiento se basa en ejecutar un calentamiento de
aproximadamente cinco min seguido de una sesién de alta in-
tensidad de unos tres min de duracién, con el fin de agotar las
reservas de glucégeno muscular de las piernas. Inmediatamen-
te después de la sesién deportiva comienza la carga de hidra-
tos de carbono que consistird en no realizar ejercicio alguno y
tomar durante las 24 h siguientes una media de 10,3 g de
hidratos de carbono de alto indice glucémico (pasta, pan,
arroz, patatas, bebidas con maltodextrina, etc.) por kg de peso
(12,2 g si es por kg de masa libre de grasa), por lo que la
ingesta caldrica total procedente de los hidratos de carbono
representard mds del 90%7°. Esta técnica se realizé con ciclis-
tas, motivo por el cual lo mds probable es que en deportes en
los que interesa agotar diferentes grupos musculares, sea acon-
sejable realizar sesiones de alta intensidad de tres min de du-
racién (de forma continua o intermitente ya sea en dos sesio-
nes de 1,5 min o tres sesiones de un min, segtin lo permita el
grupo muscular implicado), por grupo muscular que quera-
mos agotar. En este caso, la cantidad necesaria de hidratos de
carbono a ingerir podria ser mayor a la reportada en el es-

tudio.

LA PROTEINA ES NECESARIA, PERO SU EXCESO NO
SUPONE UNA VENTAJA ANADIDA

El consumo proteico es necesario

En el periodo de recuperacién tras el ejercicio, resulta prio-
ritario para el organismo no sélo acelerar la recuperacién del
glucdgeno perdido, sino también recuperar la pérdida intra-
muscular de aminodcidos y, por tanto, de proteina que ha te-
nido lugar, pues se ha comprobado que tras el ejercicio fisico
decrece la concentracién intramuscular de aminodcidos’, pues
el ejercicio es un proceso catabdlico a todos los niveles (hidra-
tos de carbono, protefnas y grasas) que se acompana de una
fase anabdlica de recuperacién. La ingestién de aminodcidos o
proteinas inmediatamente después del ejercicio puede prevenir
esta pérdida de aminodcidos y favorecer la sintesis proteica’.
Los mecanismos que sugieren que los atletas deben de tener un
mayor consumo proteico son la necesidad de reparar el dafio
tisular de las fibras musculares asociado al ejercicio, el hecho de
que durante el ejercicio se consumen proteinas como combus-
tible energético y la necesidad de aumentar el consumo protei-
co para mantener las ganancias conseguidas en el desarrollo

muscular®®8!,
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Lo importante es un consumo energético suficiente
y una alimentacién equilibrada

A pesar de que los deportistas tienen mayores requerimien-
tos proteicos que la poblacién general, la mayor parte de los
atletas que tienen un aporte energético adecuado cubren dpti-
mamente sus necesidades proteicas®*®.

Esto viene confirmado por el hecho de que aumentar la in-
gesta proteica por encima del valor recomendable no favorece
el crecimiento muscular®®. Las recomendaciones diarias de
proteina para la poblacién general, de unos 0,8 g/kg de peso y
dfa, no son suficientes para mantener un balance nitrogenado
positivo en deportistas, ya que éstas son de unos 1,2 g/kg en
deportistas de fuerza® y de 1,2 g/kg® e incluso 1,2-1,4% o
1,4-1,5% en deportistas de tipo cardiovascular. Otros autores
apuntan mds alto y sitdan este valor en deportistas en torno a
1,35 g/kg” o incluso en 1,7-1,8 g/kg’®. También hay autores
que afirman que en los atletas que tienen como objetivo el de-
sarrollo muscular y de la fuerza, como son los culturistas y los
atletas de fuerza, el consumo proteico en torno a 1,6-1,7 g/kg
de peso y dfa es suficiente para favorecer la acumulacién y el
mantenimiento de la masa muscular ganada’8182%7,

En los requerimientos proteicos diarios es muy importante
conocer la ingesta caldrica total del deportista, ya que cuando
existe un balance energético negativo que no compensa el gas-
to caldrico diario del deportista, las necesidades proteicas se ha-
cen atin mayores’>’®. Por el contrario, cuando la ingesta caléri-
ca es alta, las necesidades proteicas se hacen menores, ya que el
cuerpo saca un mayor rendimiento de las proteinas mediante
un incremento en la adicién de nitrégeno muscular®.

La mayoria de los estudios sobre las ingestas alimentarias en
atletas®®®® demuestran que los atletas que siguen una alimenta-
cién variada y equilibrada alcanzan unos niveles de ingesta pro-
teica en torno a 1,5 g/kg, lo cual serfa suficiente para alcanzar
ese balance nitrogenado positivo sin la necesidad de ingerir su-
plementos proteicos.

Estas necesidades proteicas podrian estar aumentadas en si-
tuaciones especialmente catabdlicas, como son las dietas res-
trictivas hipocaldricas, ya que en estas situaciones aumentan las
necesidades de proteina y ademds el atleta suele consumir me-
nos protefna que antes, con lo que el balance neto se hace ne-
gativo. En estas situaciones sf podria resultar de utilidad la su-
plementacién con proteina, ya que se producirfa un efecto
anticatabdlico con aumento en la retencién de nitrégeno®.

En la literatura cientifica no existen trabajos que demues-
tren que un alto consumo de proteinas pueda ejercer un efecto

negativo a largo plazo en personas con un buen estado de salud.
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Por el contrario, existen trabajos que demuestran la seguridad

de una dieta alta en proteinas’®. Si consideramos que un défi-
cit proteico puede ser muy pernicioso para el rendimiento del
deportista, si éste sobrepasa las necesidades diarias recomenda-
das serd menos malo que si no llega; por ello, la suplementacién
con protefnas, que es una préctica frecuente entre los deportis-
tas, si bien la mayoria de las veces no sirve para nada, a algunos
atletas que no se nutren bien podria salvarlos de los efectos ne-

gativos derivados de una insuficiente ingestién proteica.

Obsesionarse con un consumo alto de proteinas
no aporta ventajas al rendimiento y aumenta
el gasto econémico del deportista

La obsesién por ingerir altas cantidades de proteinas suele
ser tipica entre atletas que tienen como objetivo la fuerza y la
ganancia muscular y que se centran fundamentalmente en el
entrenamiento con pesas. Es cierto que se ha comprobado que
el entrenamiento con pesas provoca profundos cambios en la
concentracién de aminodcidos y en la sintesis proteica”® y
que por tanto influye de manera decisiva en el proceso de hi-
pertrofia®”. El entrenamiento de fuerza o con pesas se asocia a
un incremento en la sintesis proteica que se produce tras la se-
sién de entrenamiento”” 1. Concretamente se ha comproba-
do que una sesién de entrenamiento con pesas en sujetos
entrenados provoca dentro de las cuatro primeras horas pos-
tentrenamiento un rdpido incremento de la sintesis proteica y
que éste se mantiene pasadas entre 24-36 h?°. Hay estudios que
van mds lejos y que demuestran que en sujetos no entrenados
el incremento en la sintesis proteica se mantiene significativa-
mente aumentado hasta un 34% después de 48 h tras la sesién
de entrenamiento”’. Parece ser que el proceso de hipertrofia y
de incremento de fuerza se debe a cambios que se producen en
la actina y la miosina muscular y que son resultado final del en-
trenamiento de fuerza'®'%2, Como consecuencia del entrena-
miento de fuerza, se produce un catabolismo muscular que
dura hasta 3 h pasado el entrenamiento”®'%. Si bien hay es-
tudios que demuestran que la concentracién de aminodcidos
extracelular es el elemento primario necesario en la estimula-

cién de la sintesis proteica!®1%

, también se ha comprobado
que una vez que el musculo tiene una disponibilidad suficien-
te en aminodcidos, llega un momento en el que éstos pierden
la capacidad de estimular la sintesis proteica'®. El motivo por
el cual llega un momento en el que la proteina pierde su poder
para formar mds masa muscular se debe a que existe un limite
para la asimilacién de la proteina y la incorporacién al tejido

muscular®, de tal forma que el exceso consumido se utilizard
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para otros fines, como son la obtencién de energfa y la acumu-

lacién de grasa.

Se ha demostrado que la principal causa que limita que un
aporte extra de protefnas pueda ser utilizado para formar mds
masa muscular estd conectada con una mayor produccién de
miostatina. La miostatina (GDF8) es un factor inhibidor del
crecimiento muscular que es producido por las propias células
del musculo esquelético, circula en sangre y actda en el tejido
muscular limitando su crecimiento. Se ha comprobado en ratas
que, cuando éstas son alimentadas con dietas que tienen mds de
un 15% de proteinas, ya no se produce un aumento significati-
vo en la ganancia de masa muscular debido a que este consumo
excesivo de proteinas estimula una mayor produccién de mios-
tatina que bloqueard el proceso de hipertrofia muscular'””. Te-
niendo en cuenta estos datos, el consumo de proteinas en el de-
portista no deberifa representar mds del 15-20% del consumo
calérico diario total, de tal forma que si el deportista tiene como
objetivo aumentar la masa muscular, deberfa aumentar el apor-
te caldrico total de forma equilibrada y no el procedente dnica-
mente de las protefnas, ya que la sintesis proteica es un proceso
muy costoso. Péngase como ejemplo que con una dieta (15%
de proteina, 45% de hidratos de carbono y 40% de grasa) que
supone un incremento diario del aporte energético de 900-
1.800 kcal durante 3 semanas se puede tener una ganancia me-
dia de masa muscular de unos 1,67 kg'®.

Considerando todo lo anterior, puede afirmarse que es un

error extendido entre muchos deportistas pensar que un mayor

consumo de proteina se asocia con una mayor ganancia mus-
cular, ya que la mayoria de los atletas consumen mds que sufi-
ciente proteina mediante sus dietas habituales cuando el apor-
te energético es suficiente, incluso para satisfacer las mayores

demandas asociadas al ejercicio'®

, por lo que esta préctica ser-
vird principalmente para aumentar el gasto econémico del de-
portista y enriquecer el bolsillo del cada vez mds numeroso gru-

po de la industria de la suplementacidn.

CONCLUSIONES

— La velocidad de resintesis del glucégeno es mdxima en las
2 primeras horas tras la realizacién del ejercicio fisico y puede
durar un total de 24-48 h, segtin la duracién e intensidad del
ejercicio realizado.

— La ingestién simultdnea de hidratos de carbono-proteina ace-
lera la resintesis del glucégeno muscular; una buena opcién es, nada
mds acabar la realizacién del ¢jercicio fisico, tomar una mezcla de sa-
carosa o azticar de mesa (1 g/kg) con suero de leche (0,5 g/kg).

— La supercompensacién o sobrecarga de hidratos de car-
bono sirve para aumentar las reservas de glucdgeno por encima
de los valores normales; hay 3 métodos: Astrand, Sherman/
Costill y Fairdrild/Fournier.

— Para aumentar la masa muscular se deberfa aumentar el
aporte calérico total de forma equilibrada y no el procedente tini-
camente de las proteinas, ya que éstas pierden su efecto anabdlico

cuando sobrepasan el 15-20% a la contribucién energética total.
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