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Resumen

Introduccion: La gimnasia artistica masculina es un deporte practicado de forma individual con 6 aparatos diferentes. Es una
modalidad de alta intensidad e impacto. Una correcta hidrataciéon es importante para evitar la disminucion del rendimiento
y reducir el riesgo de lesiones por fatiga.

Material y método: Se analizan los patrones de hidratacion de deportistas de la seleccion espafiola de gimnasia artistica
durante el entrenamiento, se calculan sus requerimientos individuales de liquido, y se pauta hidratacion personalizada, con
el objetivo de mejorar el rendimiento. En la investigacion han participado 9 gimnastas de élite varones. Cada uno completéd
2 entrenamientos iguales separados por una semana; el primero con su pauta habitual de hidratacion (HAB) y el segundo
mediante una hidratacion individualizada, segun el calculo de sus necesidades con bebida para el deportista (POW). A todos
se les peso, y midié la densidad y osmolaridad de orina, antes y después del entrenamiento; al final de cada sesién se paséd
un cuestionario de percepcion subjetiva del esfuerzo (PSE) y se realizé un test de rendimiento.

Resultados: Se observa que: i) POW aumentd significativamente la ingesta de bebida respecto a HAB durante el entrenamiento
(HAB:0,57+0,2 L, POW:0,90+0,2 L), ii) POW aumenté el nimero de dominadasy el total de repeticiones (HAB: 67,13+4,9 repeti-
ciones, POW: 72,63+5,7 repeticiones), iii) HAB redujo la masa corporal de forma significativa después del entrenamiento iv) POW
presentd valores inferiores de densidad de orina tras el entrenamiento y el% de pérdida de masa corporal fue insignificante
(HAB: 0,44+0,2%, POW: 0,01+0,1%), v) No hubo diferencias en la osmolaridad de orina, la PSE, el nimero de repeticiones en
flexiones de tronco y flexiones verticales entre HAB y POW.

Conclusion: La hidratacion individualizada para cada deportista con la bebida adecuada mejora el rendimiento durante el
entrenamiento.

Analysis of hydration patterns of elite gymnasts. Intervention to
improve performance

Summary

Introduction: Male artistic gymnastics is a sport practiced individually with 6 different apparatus. It is a modality of high inten-
sity and impact. Adequate hydration is important to avoid a decrease in performance and to reduce the risk of fatigue injuries.
Material and method: The hydration patterns of the Spanish artistic gymnastics team are analyzed during training, their
individual liquid requirements are calculated, and a personalized hydration is prescribed, with the aim of improve performance.
In the research, 9 male elite gymnasts participated. Each one completed 2 equal workouts separated by one week; the first
with his usual hydration pattern (HAB) and the second one with an individualized hydration, according to the calculation of
their needs with sport drink (POW). All were weighed, and measured the specific gravity and osmolality of urine, before and
after training; At the end of each session a rated perceived exertion questionnaire (RPE) was passed and a performance test
was carried out.

Results: [tis observed that: i) POW significantly increased the drink intake in comparison to HAB during training (HAB: 0.57 £ 0.2
L, POW:0.90 +0.2 L), ii) POW increased the number of pull-ups and total repetitions (HAB: 67.13 + 4.9 repetitions, POW: 72.63 +
5.7 repetitions), i) HAB reduced body mass significantly after training iv) POW presented lower values of urine specific gravity
after training and the% of body mass lost was negligible (HAB: 0.44 + 0.2%, POW: 0.01 + 0.1%), v) There were no differences in
the urine osmolality, the PSE, the number of repetitions in hanging pikes and handstand push-ups between HAB and POW.
Conclusion: Individualized hydration for each athlete with the appropriate drink improves performance during training.
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Introduccion

La gimnasia artistica masculina es un deporte practicado de forma
individual que se realiza con 6 aparatos diferentes: suelo, caballo con
arcos, anillas, salto de potro, barras paralelas y barra fija'. Cada ejercicio
tiene una duracion promedio entre 6 (salto de potro) y 60 (suelo) segun-
dos?, siendo la ejecucion de la técnica de cada ejercicio fundamental a
la hora de puntuar'. Es una modalidad de alta intensidad e impacto que
conlleva un elevado riesgo de lesiéon®. Esto constituye un problema para
estos deportistas, pues sufren aproximadamente 2 lesiones por afo?,
causando la pérdida de muchas horas de entrenamiento deportivo. Por
lotanto, la prevencion de estas lesiones, sobre todo de las extremidades
superiores*, es de importancia capital para conseguir una continuidad
en el entrenamiento, en aras de un maximo rendimiento.

Los factores causantes de las lesiones en la préactica de esta discipli-
na son numerosos, siendo los mas relevantes una técnica incorrecta en
la ejecucion del gesto deportivo, la falta de material para la proteccion
del deportista y la fatiga del mismo®®.

El estado de hidrataciony la fatiga estan inversamente relacionados,
de manera que, tanto durante el entrenamiento como en la competi-
cion, es de vital importancia mantenerse bien hidratado para evitar la
disminucion en el rendimiento fisico y reducir el riesgo de lesiones’®,

Arnaoutis et al® calcularon la deshidratacion producida durante el
entrenamiento en cinco deportes diferentes: gimnasia artistica, natacion,
piragUismo, baloncestoy corredores, siendo los deportistas de gimnasia
artistica los que mas deshidratados acabaron el entrenamiento, con una
pérdida del 1,740,07% de la masa corporal.

El agua, durante el ejercicio fisico, cumple diferentes funciones:
refrigeracion del organismo, ayudando a liberar el exceso de calor pro-
ducido, aporte de nutrientes a las células musculares, eliminacion de
sustancias de desecho y lubricaciéon de las articulaciones'®.

Ademads, el agua es un nutriente fundamental ya que esta involu-
crada en practicamente todas las funciones del organismo humano y
es su principal componente, en torno al 60% de la masa corporal de los
hombres adultos'. Por lo que su ingesta adecuada es fundamental'.

Elequilibrio hidrico se mantiene cuando la pérdida de agua se com-
pensa mediante la ingesta de bebidas y alimentos mas su produccion
por parte del metabolismo'’, como se muestra en la Tabla 1.

La deshidratacion puede perjudicar el rendimiento durante la
practica deportiva, agravandose cuanto mayor sea el% de pérdida de
masa corporal durante la realizacion de esta'®, como se puede observar
en laTabla 2.

Tabla 1. Consumo y pérdida de agua diaria en una persona
sedentaria'?.

Consumo hidrico diario (mL) Excrecion hidrica diaria (mL)

Bebidas 1500 Orina 1500
Alimentos 1000 Heces 200
Agua metabdlica 300 Pulmones 350

Piel (sudor) 750
Total 2800 Total 2800

Tabla 2. Sintomas que produce la deshidratacion, dependiendo
del porcentaje de deshidratacion’.

% de deshidratacion Sintomas
1% Causa sed.
5% Malestar, fatiga, pérdida de apetito.
7% Dificultad en la salivacion y deglucion.
>10% Dificultad de deambulacién con
descoordinacion y espasticidad.
15% Delirio, sequedad de piel, dificultad para
beber agua.
>20% La piel se agrieta y sangra. Por encima

estaria la muerte.

Tabla 3. Estado de hidratacion a través de la densidad y osmola-
ridad de orina?'.

Bien Euhidratados Hipohi-

hidratados dratados
Densidad de orina <1,013 1,013-1,029 >1052
Osmolaridad de <442 442-1052 >1029

orina (mOsm/Kg)

A pesar de que en algunas modalidades deportivas se ha podido
medir el efecto de la deshidratacion en el rendimiento'*!”, no hay nin-
gun estudio que analice las consecuencias que puede tener un estado
de hidratacion por debajo de los niveles éptimos en la modalidad de
gimnasia artistica.

El objetivo de beber durante el ejercicio es prevenir la deshidrata-
cién excesiva (>2% de la masa corporal) y alteraciones en el balance de
electrolitos que puedan afectar al rendimiento deportivo'®,

La valoracion del estado de hidratacion se puede calcular mediante
el cambio de masa corporal, que es el método mas realista'®, analizan-
do la densidad y osmolaridad de orina entre otros procedimientos®.
En laTabla 3 se muestran los estados de hidratacién a través de estos
ultimos métodos.

La bebida para el deportista es el liquido méas adecuado para evitar
la deshidrataciéon durante el ejercicio fisico?. Segun el consenso sobre
bebidas para el deportista??, de la Federacion de Medicina del Deporte
(FEMEDE), estas deben contener mas de 80 Kcal/L y un maximo de
350 Kcal/L, siendo al menos el 75% de las calorfas provenientes de
los hidratos de carbono de alto indice glucémico (glucosa, sacarosa,
maltrodextrina). La concentracién de los hidratos de carbono no puede
ser mayor del 9% (90 g/L) y la de sodio debe estar entre 460 mg/L (20
mmol/L) y 1150 mg/L (50 mmol/L).

La ingesta de sodio tiene una gran importancia, ya que su disminu-
cion en sangre durante los esfuerzos fisicos puede provocar situaciones
de hiponatremia de maxima gravedad®. También ayuda a mejorar la
hidratacion pues incrementa la sensacién de sed, por lo que se sigue
bebiendoy, ademés, aumenta la cantidad de agua retenida en el orga-
nismo'". Por otro lado, los hidratos de carbono ayudan a mantener la
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glucemiaen sangrey porlo tanto intervienen en el ahorro del glucdgeno
muscular, retrasando la apariciéon de fatiga?.

La cantidad de liquido a ingerir depende de la tasa de sudoracién
individual, intensidad, duracion del ejercicio, la ropa deportiva, del
movimiento del aire y de la humedad, entre otros factores'.

Por todos estos motivos, se considera relevante realizar un estudio
de lainfluencia en el rendimiento de la hidratacion en la modalidad de
gimnasia artistica.

Objetivo

El objetivo de este estudio es:

— Analizar los patrones de hidratacion en deportistas de gimnasia
artistica de alta competicion.

— Valorar los requerimientos individuales especificos, con objeto de
mejorar su rendimiento deportivo.

Hipétesis
La hipotesis de este trabajo consiste en comprobar que:
— Losdeportistas de gimnasia artistica no se hidratan apropiadamente.
— Los gimnastas mejoran el rendimiento mediante una hidratacion
adecuada e individualizada durante una sesion de entrenamiento,
con bebida para el deportista.

Material y método

En el estudio participaron 9 deportistas varones de la seleccion
nacional espafola de gimnasia artistica que entrenan en el Centro
de Alto Rendimiento de Madrid; con edad media de 18,13+1,96 anos,
altura de 1,68+0,07 m, masa corporal de 60,04+11,37 Kg y experiencia
de entrenamiento en el alto rendimiento de 3,25+1,49 afos.

Todos los sujetos pasaron un reconocimiento médico que inclufa:
historia clinica, deportiva y dietética, exploracion clinica y andlisis de
sangre y orina. Fueron informados sobre todos los aspectos del tra-
bajo y firmaron el consentimiento para la participacion en el estudio.
Declararon no presentar ninguna enfermedad que pudiera alterar los
resultados de la investigacion.

Procedimientos

Este estudio se ha realizado mediante un disefio experimental con
grupo control y medicién pre-post.

Los entrenamientos para la toma de datos del estudio se realiza-
ron el mismo dfa de la semana a la misma hora, con una semana de
diferencia. Los sujetos hicieron una ingesta de alimentos e hidratacion
habitual sin que esta cambiase durante el estudio y se comprometie-
ron a no empezar a tomar suplementos alimenticios en el periodo de
tiempo que duraba el estudio. Esta investigacion fue separada en dos
fases diferentes, como se muestra en la Figura 1.

— FASE 1 (HAB): Los gimnastas fueron pesados 30 minutos antes del
entrenamiento (11:00) con un analizador de composicion corporal

y se les recogié una primera muestra de orina. El entrenamiento

comenzod a las 11:30. Se les pidié que no orinasen y que entrena-

Figura 1. Representacion esquematica de la metodologia. PSE,
percepcion subjetiva del esfuerzo.

FASE 1
11:00 a.m. 11:30 a.m. 1:30 p.m. 2:30 p.m.

Orina ENTRENAMIENTO PSE

Talla ; o Test de rendimiento
Peso Ingesta habitual de liquido (HAB) Orina
Peso
FASE 2
11:00 a.m. 11:30 a.m. 1:30 p.m. 2:30 p.m.

Orina ENTRENAMIENTO PSE

Peso Test de rendimiento
Ingesta individualizada de bebida Orina
para el deportista (POW) Peso

sen segun su forma habitual, tanto en intensidad, como en tipo y
cantidad de bebida durante las 2 horas de duracion. Tras la fina-
lizacion del entrenamiento, se les pasé una escala de percepcion
subjetiva del esfuerzo (PSE) y se les realizd un test de rendimiento
deportivo, consistente en tres ejercicios diferentes. Se les recogié
una segunda muestra de orinay se les volvié a pesar para calcular
el porcentaje de deshidratacion.

— FASE 2 (POW): Los gimnastas fueron pesados 30 minutos antes del
entrenamiento (11:00) con un analizador de composicion corporal
y se les recogié una primera muestra de orina. El entrenamiento
comenzd a las 11:30. Se les pidié que no orinasen y que entrena-
sen a una intensidad habitual durante las 2 horas de duracion del
entrenamiento. Ingirieron una bebida especialmente disefiada
para el deportista, en una cantidad calculada de forma individual
(ver 2.5. Célculo de las necesidades de liquido), ajustandose a las
necesidades de liquido de cada individuo. La bebida que tomaron
fue Powerade® Powder, que contiene un 7% de hidratos de carbono
y una concentracion de sodio (Na*) de 22,62 mmol/L (520 mg/L).
Tras lafinalizacién del entrenamiento se les pasé una escala de PSE
y se les realizé un test de rendimiento deportivo, consistente en tres
ejercicios diferentes. Se les recogié una segunda muestra de orinay
se les volvio a pesar para calcular el porcentaje de deshidratacion.

Medicion de la talla

La altura se midid mediante un estadiémetro (Seca 213) el primer
dia del estudio, antes de comenzar el entrenamiento.

Analisis de la osmolaridad de la orina y la densidad
urinaria

Se tomo una muestra de orina 30 minutos antes del inicio del
entrenamiento y una segunda muestra durante la hora siguiente a la
finalizacion del mismo. La orina se recolectd en botes especificos para
su recogida, etiquetdandose cada uno con el nombre del deportista y
un digito control.
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La osmolaridad se calculé a través del método de punto de conge-
lacion con un osmometro (OSMO STATION™ OM-6050). Por otro lado,
la densidad se valord a través de tiras reactivas (Combur 10 Test M) con
un sistema automatico de urianalisis (URISYS 1800).

Andlisis de deshidratacion

Los sujetos fueron pesados por primera vez 30 minutos antes de
empezar a entrenar, y una segunda vez después de finalizar el entre-
namiento. Todas las mediciones se realizaron después de orinar, con la
menor cantidad de ropa posible (ropa interior). El porcentaje de deshi-
dratacion se calculd teniendo en cuenta la masa corporal de antes de
empezar el entrenamiento y la de después de acabarlo, con la formula
que aparece a continuacion:

9% de deshidratacién= Masa ANTES — Masa DESPUES/Masa ANTES x100

Calculo de necesidades de liquido

Para calcular las necesidades de liquido, se tuvo en cuenta la masa
corporal de los deportistas antes y después del entrenamiento vy la
ingesta de esta durante el mismo.

La toma de bebida se realizd mediante botellines para que fuese
mas facil el clculo. Estos se pesaron antes y después del entrenamiento
para calcular la diferencia y asf saber la ingesta de liquido real. Se tuvo
en cuenta el nimero de veces que el botellin fue rellenado, en el caso
de que alguin deportista lo volviese a llenar més de una vez. Estas fueron
medidas con una balanza electrénica (Kern PCB 6000-1). Teniendo en
cuenta estas variables, se utilizé la siguiente férmula para el célculo:

Necesidades de liquido = (Masa ANTES — Masa DESPUES)
+ (Bebida ANTE-Bebida DESPUES)

Cuestionario de percepcion subjetiva del esfuerzo

La escala utilizada para valorar la PSE de los deportistas fue la escala
de 10 puntos modificada por Foster et al>. Consiste en una escala del O al
10,enelque el 0 es un estado de agotamiento nuloy el 10 es un estado
de agotamiento maximo. Se pasé inmediatamente después de acabar
el entrenamiento, y cada uno lo sefialé con el dedo. El valor de PSE se
realizo por sesion ya que las dos sesiones fueron de la misma duracion.

Andlisis del rendimiento

El rendimiento se midio al final de cada sesién de entrenamiento
a través de un test especifico de gimnasia artistica modificado?. Se
realizé un circuito con diferentes postas (dominadas, flexiones verticales
y flexiones de tronco). Cada posta duraba 30 segundos y se contaron
las repeticiones que hicieron en cada una. Se les pidi6 que realizasen
el mayor nimero de repeticiones posible con la técnica de ejercicio
adecuada, como se puede observar en la Figura 2. El tiempo se calculd
mediante un cronometro, (Geonaute W500) y 2 personas estuvieron
observando las pruebas para contar las repeticiones.

Flexiones de tronco

Inicio: Totalmente extendido.
Durante: No realizar balanceos con el tronco y mantener las piernas
extendidas.

Figura 2. Repeticion completa de una flexion de tronco (A),
dominada (B) y flexion vertical (C).

Final: Las piernas estan en paralelo al suelo.

Dominadas

Inicio: Brazos totalmente extendidos.
Durante: No realizar balanceos.
Final: La barbilla pasa la barra.

Flexiones verticales

Inicio: La cabeza roza el suelo.
Durante: No realizar balanceos.
Final: Totalmente extendido.

Andlisis estadistico

El andlisis estadistico realizado se centrd en valores de media y
desviacion estandar (DE). Debido a la muestra del estudio inferior a 30
sujetos (Pardo y Ruiz, 2004), se optd por realizar estadisticas no para-
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Figura 3. Cambios en la masa corporal antes y después de un
entrenamiento de gimnasia artistica (A), % de masa corporal
perdida al final del entrenamiento (B), ingesta hidrica durante el
entrenamiento (C) por los diferentes grupos.

A Masa corporal
75 4

70 A

65 -

60 1

Masa corporal (kg)

55 A

50

Habitual Powerade

[ Antes I Después

Porcentaje de masa corporal perdida
0,7

0,6
0,5
0,4
0,3

0,2

Porcentaje masa corporal

0,1

|

Habitual Powerade

Ingesta de liquido
1,2

0,8
0,6

0,4

Ingesta hidrica (L)

0,2

Habitual Powerade

Los valores son medias+DE; n= 8 sujetos. * significa diferencia estadistica a p < 0,05.

métricas. Por este motivo se empled el test de Wilcoxon para medidas
relacionadas en las diferentes variables de estudio. El nivel de significa-
cién fue aceptado con un valor de p < 0,05.Toda la estadistica se calculd
utilizando el software SPSS para Windows (IBM Corp. Released 2012.
IBM SPSS Statistics for Windows, Version 21.0. Armonk, NY: IBM Corp).

Resultados

De los 9 deportistas que iniciaron el estudio, uno no pudo acudir
a las pruebas del ultimo dia. Los resultados se corresponden a los 8
deportistas que realizaron el estudio completo.

Masa corporal

Los cambios de la masa corporal de los deportistas durante los
dfas del estudio se muestran en la Figura 3a.

Durante la primera fase del estudio, cuando los deportistas reali-
zaron su ingesta habitual de liquido (HAB), variaron de 60,04+11,37 a
59,78+11,32 Kg de masa corporal tras el entrenamiento (p=0,040), sien-
do la diferencia significativa, con una pérdida de 0,44+0,22% de la masa.

En la segunda fase, se dio a los deportistas la cantidad y compo-
sicion adecuada de bebida (POW) siendo las cifras antes y después
del entrenamiento de 60,35+11,40 y 60,35+11,41Kg respectivamente
(p=0,931), sin haber cambios significativos, con una pérdida de masa
de 0,01+0,13%.

La diferencia de porcentaje de masa corporal entre HAB
(0,44+0,22%) y POW (0,01+0,13%) fue significativa (p=0,025), mostran-
dose en la Figura 3b.

Ingesta de liquido

La cantidad de liquido ingerido fue de 0,57+0,24 L (HAB) y de
0,90+0,22 L (POW), siendo la diferencia estadisticamente significativa
(p=0,025), como se puede observar en la Figura 3c.

Analisis de la densidad y osmolaridad de orina

Los cambios de la densidad de orina durante los dfas del estudio
se muestran en la Figura 4a.

Los valores de HAB antes y después del entrenamiento fueron
de 1,019+0,006 a 1,025+0,013 respectivamente (p=0,317), sin que el
resultado tuviera diferencia estadisticamente significativa.

Durante la fase POW, la densidad de la orina disminuy6 de
1,02040,003 a 1,018+0,005, siendo la diferencia estadisticamente
significativa (p=0,046).

Los cambios de la osmolaridad de orina durante los dias del estudio
se muestran en la Figura 4b.

Los valores de esta variable de HAB antes y después del entrena-
miento fueron 982,00+151,91 a 966,38+114,15 mOsm/Kg respectiva-
mente (p=0,674), sin que el resultado tuviera una diferencia estadisti-
camente significativa.

Durante la fase POW la osmolaridad de la orina disminuyo de
925,75+133,57 2 893,63+96,71 mOsm/Kg (p=0,674), sin que el resultado
tuviera diferencia estadisticamente significativa.

Mediciones del rendimiento

El nimero de repeticiones de cada ejercicio realizado para medir
el rendimiento se muestra en la Figura 5a.

El nimero de repeticiones de las flexiones de tronco fue de
32,50+1,31 repeticiones en HAB y de 32,63+1,69 repeticiones en POV,
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Figura 4. Densidad (A) y osmolaridad (B) de orina antes y después
del entrenamiento en los diferentes grupos.

A Densidad de orina
1,040 -

1,035 4
1,030 4

1,025 4
1,020 4 l

Densidad de orina

1,015 4
1,010 4

1,005
Habitual Powerade

[ Antes I Después

B Osmolaridad de orina
1200 1

1000 1 I T

800 A1

600 1

400 A

200 A

Osmolaridad de orina (mOsm/kg)

Habitual Powerade

[ Antes I Después

Los valores son medias+DE; n= 8 sujetos. * significa diferencia estadistica a p < 0,05.

sin que el resultado tuviera una diferencia estadisticamente significativa
(p=0914).

La cantidad de repeticiones en dominadas fue de 19,13+2,85
(HAB) y de 21,88+3,27 (POW), siendo la diferencia estadisticamente
significativa (p=0,027).

Elnimero de repeticiones en flexiones verticales fue de 15,50+5,55
en HABy de 18,1343,60 en POW, sin que el resultado tuviera una dife-
rencia estadisticamente significativa (p=0,207).

La suma de las repeticiones totales realizadas fue de 67,13+4,91
en HAB y de 72,63+5,71 POW, siendo la diferencia estadisticamente
significativa (p=0,034), como se muestra en la Figura 5b.

Percepcion subjetiva del esfuerzo

Los valores de percepciéon subjetiva del esfuerzo fueron de
6,25+1,39 en HAB y de 6,75+1,49 en POW, sin haber diferencias signifi-
cativas (p=0,339), como se pude observar en la Figura 6.

Enlas Tablas 4 y 5 se muestra el resumen de los datos expuestos
anteriormente.

Discusion

En este trabajo se investigan los habitos de hidratacién durante un
dia de entrenamiento habitual, y se calcula la cantidad adecuada de la

Figura 5. Repeticiones de las diferentes pruebas (A) y repeticiones
totales (B) realizadas al final del entrenamiento en los diferentes
grupos.

A Repeticiones de las diferentes pruebas
40 4
35 4
30 4
25 4
20 - I I
15 4
10 4

Repeticiones

Flexiones de tronco Dominadas Flexiones verticales

[ Habitual HEEE Powerade

B Total de repeticiones

80 1
78 -
76 -
74 -
72 -
70 -
68
66
64
62 -
60 -

Repeticiones

Habitual Powerade

Los valores son medias+DE; n= 8 sujetos. * significa diferencia estadistica a p < 0,05.

Figura 6. Percepcion subjetiva del esfuerzo (PSE) al final del entre-
namiento por los diferentes grupos.
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Los valores son medias+DE; n= 8 sujetos.

bebida ideal a consumir por los gimnastas con el fin de valorar la mejora
de rendimiento, en un segundo dia de entrenamiento.

La bebida utilizada en este estudio contiene un 7% de hidratos
de carbono y una concentracion de Na* de 22,62 mmol/L (520 mg/L),
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Tabla 4. Variables medidas antes y después del entrenamiento en los diferentes grupos.

Variable Grupo Antes del entrenamiento Después del entrenamiento Valor P
Masa corporal (Kg) Habitual 60,04+11,37 59,78+11,32 0,040
Powerade 60,35£11,40 60,35£11,41 0,931
Densidad de orina Habitual 1,019+0,006 1,025+0,013 0,317
Powerade 1,020+0,003 1,018+0,005 0,046
Osmolaridad de orina (mOsm/kg) Habitual 982,00+151,91 966,38+114,15 0,674
Powerade 925,75+133,57 893,63+96,71 0,674

Nota: los valores son medias+DE; n= 8 sujetos.

Tabla 5. Variables medidas al final del entrenamiento en los diferentes grupos.

Variable Habitual Powerade Valor P
Flexiones de tronco (repeticiones) 32,50+1,31 32,63+1,69 0,914
Dominadas (repeticiones) 19,13+2,85 21,88+3,27 0,027
Flexiones verticales (repeticiones) 15,50+5,55 18,13+3,60 0,207
Total (repeticiones) 67,13+4,91 72,63+5,71 0,034
Ingesta de liquido (L) 0,57+0,24 0,90+0,22 0,025
Deshidratacion (%) 0,44+0,22 0,01+0,13 0,025
PSE 6,25+1,39 6,75+1,49 0,339

Nota: los valores son medias+DE; n= 8 sujetos; PSE, percepcién subjetiva del esfuerzo.

cumpliendo todos los requisitos para ser denominada bebida deportiva,
segun el consenso de FEMEDE?.

Cada deportista participante se pesé antes y después del entre-
namiento para calcular la disminucién de la masa corporal durante el
ejercicio, ya que es la medida mas realista'® para conocer el grado de
pérdida de liquido.

En la fase HAB de este estudio, la pérdida de masa corporal de los
gimnastas fue de 0,44+0,22%, por lo que no llegaron a un grado de
deshidratacion excesiva (>2% de la masa corporal). Estos valores son
incluso inferiores a los descritos en el estudio de Arnaoutis et al.®, con
un 1,7+£0.07% de pérdida de masa. Por lo tanto, el patrén de hidratacion
de los deportistas que han participado en este trabajo es aceptable.

Aun asf, la hidratacion individualizada (POW) de los gimnastas ha
funcionado mejor que su ingesta habitual, ya que el porcentaje de
pérdida de masa corporal fue de 0,01+0,13% (practicamente nulo),
frente al 0,44+0,22% de HAB. Este resultado puede ser debido a la ma-
yor ingesta de liquido de POW, 0,90+0,22 L versus 0,57+0,24 L de HAB,
gracias a que siguieron las recomendaciones realizadas a cada uno de
manera particular.

Los valores de densidad y osmolaridad urinaria, tanto del grupo
HAB como POW antes y después del entrenamiento se encontraron
dentro de los rangos de euhidratacion, aunque lejos de los valores de
“bien hidratados’, considerados en este trabajo.

Cabe mencionar que, durante el entrenamiento, la densidad urinaria
disminuye en POW significativamente pudiendo ser influenciada sobre
todo por hidratarse con una cantidad de liquido superior. Por otro lado,

la densidad aumenta ligeramente en HAB sin ser significativo, hecho
probablemente relacionado una menor toma de liquido.

En el estudio de Arnaoutis et al.’, donde también se midio la densi-
dad de orina en gimnastas, esta cambié de 1,022+0,004 a 1,024+0,008
después del entrenamiento probablemente, por una deshidratacion
del 1,7% de la masa. En cambio, en HAB, el cambio de la densidad
fue mayor, ya que varié de 1,019+0,006 a 1,025+0,013, pero la bajada
de masa corporal fue mucho menor, de un 0,4%. En los dos estudios,
esta variable aumenta posiblemente por la disminucion de la masa
corporal. La diferencia del cambio de la densidad entre estos dos
estudios puede ser debido a que es muy variable dependiendo de
cada individuo.

A pesar de que las cifras de osmolaridad y densidad entran dentro
del estado de euhidratacion, tanto antes como después del entrena-
miento, estan alejados de una hidratacién adecuada. Por lo tanto, la
hidratacién durante el entrenamiento puede no ser suficiente para
mantener un correcto equilibrio hidrico, por lo que hay que darle im-
portancia a la hidratacién durante todo el dia.

Los movimientos para el andlisis de rendimiento se han elegido
del estudio de Sleeper et al** para medir el nivel de los gimnastas. De
su investigacion se han escogido los 3 ejercicios considerados mas
especificos para esta modalidad deportiva. Los tiempos de duracion
de cada ejercicio se han reducido a la mitad porque se ha tenido en
cuenta la fatiga que provoca el entrenamiento.

El nimero de repeticiones totales realizadas fue significativamente
superior en POW que en HAB. Este dato puede ser debido al ahorro de
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glucogeno muscular en POW, al aumentar la glucemia en sangre por
el aporte de hidratos de carbono de la bebida ingerida en esta fase.

No hay ningun estudio que mida el rendimiento de los gimnastas
cuando se encuentran en estado de deshidratacion, por lo que los
resultados se comparan con el entrenamiento de pesas, ya que se
involucran la mayorfa de grupos musculares y el rendimiento también
ha sido medido con el nimero de repeticiones.

En el estudio de Haff et al.**, aumentaron el rendimiento con ingesta
de bebida para el deportista, antes y durante una sesion de una hora
de duracion con 16 series de 10 repeticiones en ejercicios isocinéticos
de isquiosurales y cuddriceps. En el caso de la investigacion de Kraft et
al®, una deshidratacion del 3% previa a un entrenamiento de fuerza
de 3 series con intensidad de 12 RM al fallo y 2 minutos de descanso
entre series, con ejercicios que involucraban todo el cuerpo (pres de
banca, jalon al pecho, Pres militar, curl de biceps, extension de triceps
y prensa de pierna), empeoraron significativamente en el nimero de
repeticiones realizadas. Por lo tanto, una hidratacion adecuada puede
aumentar el trabajo realizado durante una sesion de entrenamiento,
tanto por utilizar la bebida adecuada como por evitar la deshidratacion.

La percepcion subjetiva del esfuerzo en POW fue superior que en
HAB, aunque no lo suficiente para haber diferencias estadisticamente
significativas, posiblemente porque no llegaron a una deshidratacion
excesiva en ninguna de las fases.

En la investigacion de Carvalho et al?, se comparaba la PSE en
jugadores de baloncesto, tomando bebida deportiva 0 agua durante
un entrenamiento. Siendo los que tomaron bebida deportiva los que
menos fatigados se encontraron, pero no lo suficiente como para
haber diferencias estadisticamente significativas, al igual que en este
estudio.

Por otro lado, en el estudio anteriormente comentado de Kraft et
al?, el grupo que se deshidraté un 3% de la masa corporal aumenté
significativamente la PSE. Datos que no se relacionan conlo encontrado
en esta investigacion, posiblemente porque el porcentaje de pérdida de
masa en HAB (0,44+0,22%), no llegd a ser tan alta como en este estudio.

Limitaciones

— Existe la posibilidad de un efecto placebo al realizar las pruebas
de rendimiento, pues los deportistas pueden sentirse motivados
al tomar una bebida a la que no estan acostumbrados a ingerir.

— Pararatificarlos resultados del estudio, seria conveniente prolongar
la duracion de las dos fases del estudio, teniendo en cuenta su
hidratacion durante todo el dfa.

Conclusion

— Los deportistas de gimnasia artistica tienen un patron de hidrata-
cién habitual aceptable, durante sus entrenamientos.

— La hidratacién individualizada para cada deportista, es la mas
adecuada para mantener un estado de equilibrio hidrico durante
el entrenamiento.

— Hidratarse de un modo adecuado mejora significativamente el
rendimiento en la modalidad de gimnasia artistica.

Aplicaciones practicas

Los datos de este estudio indican que una hidratacion individua-
lizada para los gimnastas es la méds adecuada tanto para mantener un
equilibrio hidrico, como para optimizar el rendimiento.

Por lo tanto, serfa importante que el equipo multidisciplinar de
profesionales que rodean al deportista tenga en cuenta este modo de
hidratacion, que se obtiene de una forma sencilla, mediante los datos
de pérdida de masa corporal y la ingesta de bebida.

Por otra parte, los deportistas no suelen empezar el entrenamiento
en un estado de hidratacion ideal. Por lo tanto, se deberian tener en
cuenta las recomendaciones generales de ingesta de liquidos antes del
entrenamiento, que consisten en torno a 5-10 ml/kg de la masa corporal
2-4 horas antes?. Y también, después del entrenamiento, se deberfa
seguir bebiendo, reponiendo el 125-150% del liquido perdido con una
adecuada cantidad de sodio para retener el liquido ingerido y estimular
la sensacion de sed?. Siempre adaptando estas recomendaciones a las
necesidades de cada deportista.
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