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Introduccion : La hidratacién es un factor limitante del rendimiento deportivo, por lo que una correcta
hidratacion antes, durante y después de la practica de cualquier actividad fisico-deportiva posee beneficios
para la salud y el rendimiento de los deportistas.

Objetivo : Comprobar si el equipo de Futbol Femenino del Club Atlético Boca Juniors (categoria fatbol 11)
cumple con los requerimientos hidricos en las etapas de pre- y durante entrenamiento y evaluar el estado
de hidratacion post entrenamiento. Material y métodos : Se realiz6 un estudio observacional descriptivo
longitudinal prospectivo. Se evalu6 a 21 jugadoras, durante una jornada de entrenamiento de 2 hs. Se peso
a cada jugadora y se realizé un registro de ingesta de liquidos pre entrenamiento. Se provey6 a cada una de
1,5 Its. de agua en botellas identificadas. Se compard cantidad de liquido ingerido con los protocolos de
hidratacion segun el Colegio Americano de Medicina del Deporte (ACSM). Se evalu6 el estado de
hidratacion post entrenamiento segin comparacion del color de orina con escala de colores de Armstrong
2000 y segun densidad urinaria medida con refractometro. Resultados : El 14% de la muestra cumple con la
ingesta de liquidos propuesta para la etapa de pre-entrenamiento. Durante el entrenamiento, la totalidad de
las participantes tuvo una ingesta inadecuada de liquidos propuesta para esa etapa, ya que no reponen
carbohidratos ni electrolitos segun esquema. ElI 62% sufri6 deshidratacion post entrenamiento.
Conclusiones : Soélo un pequefio porcentaje de la muestra cumple en su totalidad con el esquema al
comenzar la actividad fisica, debiéndose en mayor medida al tipo de bebidas que se eligen. Durante el
entrenamiento, al ingerir solamente agua, no se cumple con los protocolos ni se reponen pérdidas. En
cuanto al estado de hidratacién, ambos métodos utilizados arrojaron resultados similares: 8 de las
participantes estaban bien hidratadas al terminar el entrenamiento, mientras que las 13 restantes se

encontraban deshidratadas.

Palabras claves : reposicion de liquidos, hidratacion, ejercicio fisico, deporte, fatbol femenino,

deshidratacion.
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Hidratacion en Futbol Femenino

1. INTRODUCCION:

La hidratacion es un concepto imprescindible, tanto asi, que dgparte de la nutricion
del ser humano.

Asi como es importante la forma en la que se alimmemna persona para mantener su
buena salud y calidad de vida, también es fundahknforma en como se hidrata. Esto se debe a
que, mediante la alimentacion se incorporan losianies que brindan al organismo distintos
sustratos que pueden ser utilizados para obtermygian La hidratacion permite compensar la
pérdida de agua y electrolitos que se produce roremde.

La alimentacion y la hidratacion son conceptos elgaies en la vida de una persona y
toman mayor relevancia si esta persona realizandlgd de actividad fisica. El cuerpo en reposo
genera un gasto de energia minimo, llamado condasel, y una pérdida de fluidos producto del
metabolismo normal del organismo. Este gasto degeng la pérdida de fluidos se incrementan
cuando se inicia algun tipo de actividad y se daleestado de reposo, creando un desbalance en ¢
organismo que debe ser compensado.

Durante el ejercicio la pérdida de agua corpora ga produce alcanza proporciones
elevadas con respecto a los valores que tienempdesonas sedentarias. Estas pérdidas estal
condicionadas por la intensidad del ejercicioelaperatura y la humedad del ambiente, y se dan
sobre todo a través de la transpiracion o el sudor.

La forma de compensar este desequilibrio es adrdeda ingesta de alimentos o liquidos
en forma de bebidas antes, durante y despuésateica. Esto, constituye el modo mas importante
de reponer el agua perdida y restablecer los pamsna&ormales permitiendo el correcto
funcionamiento del cuerpo, en la competicion dedeportes de equipo. Para esto es necesaric
conocer como se produce esta pérdida de fluidesqué manera se deben compensar. Es decir, d
qué manera se debe realizar la hidratacion al mmdenrealizar cualquier tipo de actividad fisica.



Justificacién: Esta investigacion permitird corroborar, o no, dog deportistas (en este caso
deporte de equipo: fatbol) no llegan a reponeiclitlo perdido durante un entrenamiento con el
consecuente riesgo de deshidratarse y disminuerglimiento. Podra ser de utilidad para planificar
esquemas de hidratacion adecuados para cada pgraotiadad y que esto colabore con un mejor
rendimiento. Debido a que la pérdida de liquidosiaveampliamente entre individuos, la

cuantificacion de estas pérdidas juega un papebitapte para individualizar las estrategias de

hidratacion y llevar al maximo el rendimiento detbilista en entrenamientos y competencias.



2. MARCO TEORICO:

El aguaes el componente principal del cuerpo humano gtdoge uno de los nutrientes
mas abundantes e indispensables para el normabfamsiento del mismo.

No sélo es abundante, sino que resulta esencial lpavida pues todos los procesos
metabdlicos ocurren en un medio acuoso.

El agua, debido a sus multiples propiedades, des@npumerosas funciones dentro del

organismo. Las principales, son:

- Transporta los nutrientes y los desechos dedasdas y otras sustancias, como hormonas,

enzimas, plaquetas y células sanguineas, por |dagikta el metabolismo celular.

- Es un excelente solvente y medio de suspensidchdt sustratos se disuelven o llegan a
estar suspendidos en agua, lo que les permiteioeacgara formar nuevos compuestos.
Este atributo del agua también facilita la elimidacde productos de desecho y toxinas a

través de la orina.

- Como solvente, se combina con moléculas visqoaasformar fluidos lubricantes para las
articulaciones, las mucosas que lubrican los tsadigestivo y genitourinario, el liquido que
lubrica las visceras, asi como la saliva y otrases@ones que lubrican los alimentos durante

Su paso por el tracto digestivo.

- Absorbe el calor ante cualquier cambio en la ®nampra, aun cuando éste sea
relativamente pequefio. Dada su capacidad de alaradcemto térmico, el agua ayuda a
regular la temperatura del cuerpo absorbiendo &r ca liberandolo a través de la

produccion y evaporacion de transpiracion.

- Es una unidad estructural importante del orgaoidvtantiene la forma celular, constituye
una parte integral de las membranas celulares,t@uwaios cambios dentro de los 6rganos

y ayuda a mantener las estructuras del cuerpo. [1]



Dentro de las funciones mas relacionadas con ildad fisica se encuentran:

. Controlar la temperatura corporal

. Permitir que los nutrientes puedan realizar susifumes en forma correcta dentro del
organismo

. Transportar los glébulos rojos con oxigeno hacgangdisculos

. Permitir que el dioxido de carbono y otros prodaametabodlicos sean eliminados

del organismo

Regular la presion arterial para una funcion csascular adecuada. [2]

La cantidad de agua en el cuerpo humano, llamada @yporal total (ACT), varia con la
edad, el sexo, la masa muscular y el tejido adipBsoindividuos sanos, el ACT sufre pocas
modificaciones, excepto como resultado del crecitoieel aumento o pérdida de peso, 0 en
determinadas condiciones como la gestacion y tada@. Sin embargo, la cantidad de ACT puede
variar significativamente de persona a persondaddebuna diversidad de factores.

El cuerpo del ser humano esta formado aproximad@men un 60% por agua,
dependiendo del porcentaje de grasa corporal gistagxiebido a que el tejido graso contiene
menor porcentaje de agua en su conformacion. Pergersona promedio con un peso de 70 Kg.,
se puede inferir que posee 42 litros de agua. [Easagl de las mujeres este contenido es menor, :
que el tejido adiposo presente en ellas es retamée mas abundante que el de los hombres (Tabl:
1).

Tabla 1: Distribucion del agua total en los diferetes compartimentos

Mujer Hombre
Peso corporal 55 kg. 70. kg.
Agua corporal total 28 L 42 L
Fluido Intercelular 17 L 26 L
Fluido Extracelular 9L 13L
Fluido Intersticial 6.5L 10L
Plasma 25L 3L
Fluido Transcelular 2L 3L

Fuente: David Le Vay. Biofisica y bioquimica basiem: Anatomia y Fisiologia Humana. 2° edicion. Ed.
Paidotribo. 2004. 24-26.

El ACT se divide en dos compartimientos. Todos ligaidos fuera de las células se

denominan liquido extracelular (LEC), mientras guagua en el interior de las células es llamado
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liquido intracelular (LIC). ElI LEC se subdivide, s vez en tres compartimientos: el liquido
intersticial, que constituye mas de tres cuartasepadel LEC; el plasma o intravascular, que
conforma casi una cuarta parte, y el fluido traldae cuyo volumen es muy pequefio -
aproximadamente de 1 a 2 litros- e incluye liquidaies como el sinovial, el peritoneal, el
pericardico, el cerebroespinal y el intraocular.

Se denomina LIC al conjunto de liquido que se hidlatro de cada una de las células del
cuerpo; por tanto, el LIC no es en realidad un solmpartimiento y es aqui donde ocurren los
principales procesos celulares.

El LEC funciona como conductor entre células y bogay regula el volumen de LIC. El
liquido intersticial circula por los espacios quasten entre las células, vinculando el LIC con el
compartimiento intravascular.

La cantidad de soluto dentro de un compartimiemi@rdhina el volumen o tamafio del
mismo. El intercambio de agua entre los dos cormpiantos es controlado no sélo por diferencias
osmoéticas, sino por un balance de presiones oas&ididrostaticas en ambos compartimientos. La
presion oncaotica se genera principalmente por praseplasmaticas que son retenidas normalmente
dentro del sistema vascular. Cuando la presiontmacéobrepasa la presion hidrostatica, produce
gue pequefas cantidades de liquido atraviesenrtardavascular. En la homeostasis o estado
estable, el tamafo de cada compartimiento se mangie equilibrio. [1]

La composicion de los liquidos en los diferentempartimientos es variable, como

muestra la Tabla 2.



Tabla 2: Composicion de liquidos en los compartimigos corporales.

PLASMA INTERSTICIAL INTRACELULAR
ION
mEq/Lt mEq/Lt mEq/Lt

Na+ 142 139 14
K+ 4.2 4.0 140
Ca++ 4.5 4.8 0
Mg+ 2 2 20
Cl- 100 100 4
HCO3- 24 28 10
HPO4-, H2PO4 4 4 11
SO4 0.5 0.5 1
Lactato 1.2 1.2 15
Proteinas 1.2 0.2 4
Urea 4 4 4
mEq Totales 282.0 281.0 281.0

Fuente: Guyton. Hall. Organizacion funcional detruo humano y control del medio interno En: Guyftratado de
Fisiologia Médica. Madrid. 9° Edicion en espafiot@faw Hill Interamericana. 1999. 3-9.

Como el mantenimiento de la osmolalidad normaladsadngre (280 mOsm/kg H20) es
vital, el organismo tiene varios mecanismos paeg@asr un estado de equilibrio del agua.

Este estado del agua corporal es el resultadoqudibgio entre el consumo y la pérdida
de agua. Cuando el ingreso y el gasto son iguaéeésiy hay condiciones anormales que obstruyan
las principales vias de pérdida de agua, el equilibfe mantiene. Los términos hidratacion y

euhidratacion se suelen emplear para describgtatie de equilibrio del agua. [3]

Hidratacion y ejercicio

Segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) ceasideraactividad fisica o
ejercicio a cualquier movimiento corporal producido porredsculos esqueléticos que exige gasto
de energia. La diferencia principal entre activideica y ejercicio es que este ultimo es una
variedad de actividad fisica planificada, estruadar repetitiva y realizada con un objetivo

relacionado con la mejora o el mantenimiento deauns componentes de la aptitud fisica. [4]



A pesar de que hoy en dia pareceria inconcebildeatpuien pudiera hacer ejercicio por
varias horas sin hidratarse, el concepto de quebueaa hidratacion es esencial para el buen
rendimiento deportivo y aun para la salud de ls@® normal que se ejercita es algo bastante
reciente. Todavia a principios de este siglo séadexs los textos sobre deporte ueno se debe

comer ni beber durante una maraton porque no tiagim beneficid[7]

Todos los sistemas fisiologicos del cuerpo humastareinfluenciados por el nivel de
hidratacion en que se encuentran. Cualquier caeiel grado de hidratacion de alguno de los
sistemas tendra una influencia directa en el rdstoorganismo, ya que la gran mayoria de las
reacciones quimicas que ocurren dentro de lasasétidpenden de los fluidos (agua) y del balance

de electrolitos.

La ingestion diaria total de agua es aproximadaendet 33 mil/kg de peso, teniendo en
cuenta que puede ingresar diariamente al cuerpaantieda ingesta de fluidos (60%), de alimentos
(30%) y como producto del metabolismo del propgaoismo (10%)

La expulsion o pérdida del agua corporal puede ymiose mediante cuatro formas
distintas: un 5% por la evaporacion desde la piel30% por la evaporacion del tracto respiratorio,
un 60% por la excrecion desde los rifiones en fatenarina y un 5% excretado por el intestino
grueso en las heces [6].

En condiciones normales y de reposo existe un balantre la pérdida de agua y su
recuperacion, por lo que seria adecuado analizarsgoede cuando la persona sale del reposo )
comienza una actividad. En esos casos, estos sakmmees mencionados se modifican para
mantener el cuerpo en equilibrio pero, ademasmgsesscindible el consumo de liquidos para
compensar una mayor pérdida de agua

De acuerdo a la actividad fisica que se realicee desbalance sera mayor o menor
dependiendo de las caracteristicas propias deiladacl. En algunos casos, como actividades leves
y de corta duracion, la pérdida de fluidos no selpce en parametros relevantes, pero al aumenta
la intensidad y la duracion de la actividad estedores decaen significativamente, siendo
fundamental la hidratacion durante la misma.

Segun lo mencionado anteriormente, observamos auedratacion es un factor muy
importante para aquellos que practican algin depomrealizan algun tipo de entrenamiento, por
esto, podria inferirse que es un limitante del irrghto. Aquellas personas que tienen una mala
alimentacion e hidratacion antes, durante y desgada competencia o el entrenamiento tienen un

rendimiento menor del que pueden desarrollar edicammes Optimas de hidratacion, por lo cual es
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de suma importancia adquirir un conocimiento basalure el tema para que se pueda obtener un:
mejor performance.

Al iniciar la actividad fisica, el ritmo metabdli@umenta para abastecer las necesidade:s
energéticas de los musculos y esto produce un d@andenla temperatura corporal que debe ser
disminuida para evitar un sobrecalentamiento. fEsteién es cumplida por la sudoracién, mediante
la formacion de sudor y la evaporacion del aguaegeta por el calor corporal. Este mecanismo
sera el principal responsable de evitar el aumdatta temperatura corporal durante la actividad.
Por esta razon, la produccion de sudor aument#isajivamente pudiendo llegar hasta 300 veces
su valor en condiciones extremas.

Asi como aumenta la sudoracién, con el aumentatded metabdlico también aumenta la
produccion de agua por el metabolismo, aunque terresiendo considerablemente insuficiente
comparada con la pérdida de agua por la sudoréssoastima unas 10 veces menor).

En respuesta a estas variaciones, el flujo sanguia€ia los riflones se reduce intentando
prevenir la deshidratacion, pero, el agua metab@icede también ser insuficiente. Todos estos
sucesos crean un desbalance, perdiéndose aguaat@ipda posibilidad de autoabastecerse; por lo
cual si no existe una adecuada reposicion de #uidaresistencia y tolerancia a la actividad sa ve

disminuida en actividades de larga duracion dehitdopérdida de agua a través de la sudoracion.

Deshidratacion

Se consideraleshidratacional balance negativo de agua en proporciones Vesiamon
sales.

Pese a las grandes variaciones en el consumagidilas, el cuerpo procura mantener la
homeostasis de liquidos y electrolitos. Sin emhalamp condiciones fisicas y ambientales pueden
provocar que se sobrepasen los limites de los nsaeas homeostaticos, o que da lugar a
desequilibrios de liquidos y electrolitos.

La deshidratacion puede afectar de manera desftdeoed funcionamiento fisico y
mental. Se clasifica segun la cantidad de salefidaer en relacion con la pérdida de agua. Las tres
clasificaciones generales de la deshidrataciénisotanica, hipertdnica e hipotonica.

- Isoténica Se produce cuando la pérdida de agua del Lidedi@acelular es proporcional a la
pérdida de electrolitos. Los liquidos intra y egédalar comparten de forma pareja la

deshidratacion.
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- Hiperténica Se produce cuando la pérdida de agua del Liquédtracelular es
proporcionalmente mayor a la de electrolitos; ondgael ingreso de Sodio es exagerado
respecto del ingreso de agua.

- Hipotonica Se produce cuando la pérdida de electrolitog@sopcionalmente mayor a la de

agua [8]

La deshidratacion crea un impacto sobre los sisderenorregulador y cardiovascular.

La pérdida del fluido corporal se ve reflejada ema ulisminucion del volumen plasmatico
produciendo una disminucién de la presiéon arteqisd tiene como consecuencia final un menor
flujo sanguineo hacia los masculos y la piel. Ealta de irrigacidon sanguinea debe ser compensad:s
con un aumento de la frecuencia cardiaca.

Debido a la disminucion del flujo sanguineo haeigiel, la disipacién del calor se ve
dificultada produciendo una mayor retencién debrcpbr el cuerpo.

La expulsion de agua a través del sudor trae camsecuencia una pérdida de minerales
entre los cuales se encuentran el sodio, el potasiomayor medida- y el cloruro -en menor
proporcion-. Estos minerales son los responsal@demdntenimiento y la distribucion del agua en
nuestro cuerpo, del equilibrio osmético normal, dglilibrio acido basico y de la frecuencia

cardiaca normal. [2]

La evidencia de como la deshidratacion afectaséérmsia circulatorio es que a partir del
1% de pérdida de peso corporal, la frecuencia asadhumenta de 5 a 8 pulsaciones por minuto y
el volumen sanguineo se reduce significativamexute Jo que la temperatura corporal aumenta 0.2
a 0.3°C. Del mismo modo, Coyle (2004) establecelgu®rdida de liquidos por sudoracién que
corresponde a la pérdida del 1 al 2% del peso calrgompromete funciones fisioldgicas y tiene
efectos negativos en el rendimiento fisico del dégia. Una pérdida mayor del 3% del peso

corporal tiene un mayor riesgo de desarrollar aguatologia por calor. (Ver Tabla 3.) [10]

La sudoracion intensa y la deshidratacion actiediberacion de la hormona aldosterona,
encargada de retener el sodio evitando que senelipar la via renal. Esto produce un aumento de
osmolaridad de los fluidos extracelulares. Esteamismo activa la sensacion de sed a través de
hipotalamo, lo cual impulsa a beber agua, reestaido asi, la osmolaridad al aumentar el fluido

en el espacio extracelular.
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Pero, la sensacion de sed no es un mecanismoaabeque nos indique el nivel de
hidratacion de un individuo, es decir, la sed me@émienza luego del inicio de la deshidratacion.
El American College of Sport Medicine (ACSM) (19%®Malé que la saciedad es en gran medida
una cuestion de comportamiento y habito por befagridos. La pérdida de sudor aumenta la
presién osmoética de los fluidos corporales y pdatdo genera la urgencia de beber algun liquido.
La sensacion de sequedad en boca y faringe puedeageel deseo por beber liquidos, pero este
reflejo no es esencial para el mantenimiento de ungesta normal de agua. Diversas
investigaciones demuestran que la ingesta volantde agua por un individuo no cubre
necesariamente la pérdida de agua inducida podel £xcesivo [9]

Por todo esto, es aconsejable que se incorporéddigantes de que se produzca la
sensacion de sed, ya que cuando la misma comieaeaigie un nivel de deshidratacion, lo que
puede conllevar a una disminucion del rendimierd@ben consumirse liquidos durante el
desarrollo de cualquier actividad de forma voluatgr programada. Esto permitird, de alguna
forma, minimizar la deshidratacion, el incremente Ik temperatura corporal y el estrés

cardiovascular, retrasando asi la aparicion datigd y una posible merma en el rendimiento.

Tabla 3: Efectos adversos de la deshidratacion.

% Pérdida de peso Sintomas

1% Aumento del umbral de la sed.

2% Sed mas intensa, malestar, pérdida de apetito.

3% Disminucion en el volumen sanguineo (hemoconaeidn),
alteraciones del rendimiento fisico.

4% Mayor esfuerzo para los trabajos fisicos, n&aisea

5% Dificultad para la concentracion.

6% Disminucion y falla de los mecanismos de teregutacion.

8% Desvanecimiento, respiracion dificultosa durahtgercicio,
aumento en la sensacion de debilidad.

10% Espasmo muscular, delirio e insomnio.

11% Incapacidad del volumen sanguineo (reducid@ @ecular

normalmente, falla en las funciones renales.

Fuente: Eduard F. Coyle. Fluid and fuel intake miyexcercise. Journal of Sports Science. V. 253%004.

Para que la reposicion de liquido sea efectivageh debe ser absorbida por la sangre, de

modo que la reduccién del volumen sanguineo y dalymcion de sudor sean minimas. El agua
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consumida durante la actividad fisica puede apaetelasma a los 10-20 minutos de haber sido
ingerida. Las bebidas con gas se consumen en roantidad por o que no son una buena eleccion

para la rehidratacion.

Los dos factores que influyen en el tiempo de Hieagdel agua ingerida a la sangre son:

- Vaciamiento gastrico

- Absorcién intestinal

Vaciamiento Gastrico

La cantidad de agua que se absorbe directamemkestdimago es muy pequefia, ya que
el sitio principal de absorcién es el intestinagdelo. El vaciamiento géstrico varia de una peraona

otra y puede llegar al 90% de la solucion ingeedae los 15- 20 minutos posteriores.

Los factores que afectan la tasa de vaciamientoigason:

-El volumen de la bebidd.os volimenes mas grandes se evacuan mas rapedos mas

pequenos

-Temperatura de la bebidalLos liquidos frios se evacuan con mayor rapidez.
temperatura ideal de las bebidas para que se evata® rapido se encuentra entre los 5° y los 15°
C

-Osmolaridad Cuando la osmolaridad de la bebida supera allpldema, la bebida es
hipertonica y produce retardo del vaciamiento ga&strLas soluciones con concentraciones de
Hidratos de carbono del 6-8% no tienen efectos thegasobre el vaciamiento gastrico. Este
nutriente es el principal determinante de la osnudd de una bebida.

- Densidad energética de la bebidaos liquidos con mayor contenido energético pasan
mas lentamente del estbmago al intestino. Esterfast mas importante que la osmolaridad como
determinante del Vaciamiento gastrico.

-El ejercicio de intensidad moderada facilita el vaciamientogntras que el ejercicio

intenso lo retarda.

-La deshidrataciérexcesiva también puede retardar el vaciamientibigas
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- Lasbebidas acidapueden dificultar el vaciamiento gastrico hastae25%.

Absorcion Intestinal

La osmolaridad y el contenido en sales son losfdo®res principales que dirigen el
transporte neto de agua en el intestino delgadosbhiciones claramente hipertdnicas con respectc
al plasma humano producen menor absorcion y magoresion de agua, mientras que las

soluciones hipoténicas promueven la absorcion da.ag

En la primera porcion del intestino delgado, m&zigamente en el duodeno y el yeyuno,
se absorbe el 60% de cualquier liquido que lleduietestino. La capacidad maxima de absorcion

del intestino es del alrededor de 2 litros/hora.
Hay diversos factores que favorecen la absorcit@stimal de agua.

- El agregado de Hidratos de carbono: la presencgl®sa en una bebida de rehidratacion
aumenta la absorcion de sodio y de agua. La aldsotde agua se maximiza con alrededor de
30 gr de hidratos de carbono por litro.

- La composicion y concentracion de electrolitogir@to electrolito que habria que adicionar a
una bebida de rehidratacién es el sodio, que segagen forma de cloruro de sodio. El
agregado del mismo ayuda a mantener el volumeriqdédd extracelular y promueve la

absorcion de agua por la via del mecanismo depoatessodio-glucosa en el intestino. [2]

Deporte
Eatbol

El fatbol es uno de los deportes mas practicadivel mundial, tanto a nivel popular como

a nivel profesional.

El nombre ‘fatbol' proviene de la palabra ingldsatball’, que significa ‘pie' y 'pelota’, por
lo que también se le conoce como 'balompié’ endfifes regiones de habla hispana, en especia
Centroamérica y Estados Unidos. En la zona brigatambién se le conoce como 'soccer’, que es
una abreviacion del término 'Association' que denme a la mencionada Football Association

inglesa.
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El fatbol se hizo muy popular en las islas y seedid gracias a los trabajadores ingleses
gue marchaban al extranjero con las grandes sal@edmancieras y empresas mineras. También
se exporto el nombre del deporte, llamandose ‘flil®maAlemania, 'voetbal' en Holanda, ‘fotbal' en
Escandinavia, 'futebol' en Portugal o ‘futbol' espd&fia. Pronto surgieron nuevos equipos por toda
Europa.

Ya en el siglo XX, el 21 de mayo de 1904 se furad&dderacion Internacional del Futbol

Asociado (FIFA) y por primera vez se establecetasegundiales. [5]

Caracteristicas de Juego

El futbol es una disciplina deportiva de conjunto en la taompetencia se realiza entre
dos equipos formados por un maximo de once jugadmada uno, de los cuales uno jugard como
arquero. El objetivo del juego es desplazar unat@elon cualquier parte del cuerpo que no sean los
miembros superiores, y mayoritariamente con los, @etravés del campo de juego para intentar
introducirla dentro de un arco, accion que se demamgol. Cada partido se divide en dos tiempos
iguales de 45 minutos cada uno, con un descansomietio de 15 minutos. A esto debe sumarse

una entrada en calor de otros 15 a 30 minutos.

Se juega en un terreno de césped natural o atiftcn forma rectangular. Las medidas
permitidas del terreno son de 90 a 120 metrosrde kade 45 a 90 metros de ancho. Las dos lineas
ubicadas a lo largo del terreno reciben el nomlerdirceas laterales o de banda, mientras que las
otras son llamadas lineas finales 0 meta. Los puntlios de cada linea lateral son unidos por otre
linea, la linea media.

Los jugadores pueden ocupar distintas posicionafralelel campo de juego. Las cuatro
posiciones basicas son: arquero, defensa, medigstampdelantero. [11]

Caracteristicas fisicas requeridas de un partido d&itbol

Desde un punto de vista fisico, se puede decirefuéatbol es un deporte en el que se
realizan esfuerzos de elevada intensidad relativande 90 minutos, intercalados con esfuerzos de

maxima intensidad y corta duracion y con momenéoge@doso o de baja intensidad.
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Es un deporte con intervalos (pausas o cambiositdasidades) en el cual los jugadores
pueden correr hasta 10 Km. por partido. De los 8tutas que dura el encuentro, se contabilizan
aproximadamente unos 60 minutos de juego efedliwdps cuales los jugadores sdélo corren entre
el 20% y el 40%, segun su posicion de juego. Un&m8. se recorren marchando y los 7 kms.
restantes corriendo, de la siguiente forma: el @¥dorma lenta (aerdbica), el 24% en forma
anaerdbica lactica (cercana al 80% del VO2 maxiynel) 14% en forma anaerdbica alactica (alta
intensidad, mas de 18 km/h.) [2]

A partir de los pocos datos existentes, es probaide haya algunas diferencias entre el
futbol masculino y femenino. Parece ser que lagragjfutbolistas corren, en media, menos metros
gue los hombres (8,5 kms durante un partido) y aomeelocidad; no se sabe a ciencia cierta el
porqué, pero se cree que puede ser debido a quaugses futbolistas tienen una resistencia

aerdbica inferior a la de los hombres futbolisfa3]

Caracteristicas fisioldégicas requeridas de un panio de futbol

El fatbol es un juego complejo en el cual las demaanfisiolégicas varian intensamente
durante un partido. Las altas concentracionesdaattasanguineo y las elevadas concentraciones dt
amonio (NH) durante los periodos de juego, indican que oougr@ndes cambios metabdlicos

musculares e iénicos.

Las demandas pueden ser muy altas, y pueden llevéa fatiga, interfiriendo la
performance fisica y técnica aun sin alcanzar laimme intensidad de ejercicio. Las demandas
fisiol6gicas varian con el nivel de competencidjlesle juego, posicidbn de juego y factores

ambientales.

El patron de ejercicio puede describirse como waledo y aciclico, con esfuerzos maximos
superpuestos sobre una base de ejercicios denbeaidad (trote suave y caminata). Los jugadores
realizan tipos diferentes de ejercicios que vardelesstar parado hasta un esfuerzo de velocidac
maxima.

Ademas de tener bien desarrollada la capadideca con una produccién de potencia alta, los
jugadores deberian también ser capaces de trablajante largo tiempo (resistencia). Esto
distingue al fatbol de deportes en los que el Eercontinuo se realiza con una intensidad, bien

alta o moderada, durante todo el evento. [15]

Por lo mencionado anteriormente, las actividades gpedominan en futbol son las que

comprometen al metabolismo aerdbico, pero las aesioamprevistas y de maxima rapidez en el
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juego dependen de las fuentes anaerébicas de @né&gjbs se refieren a la ejecucion de los
movimientos rapidos y cortos para ganar la pelatayimientos agiles para pasar a los oponentes,
tales como trabar a un jugador, saltar, aceleematar, cambiar de direccion. También es
importante la capacidad de recuperarse luego derla de esfuerzos, para poder estar preparade

para esfuerzos maximos posteriores, cuando senpeadas oportunidades.

“Existe un cambio de actividad aproximadamente cédsegundos, que enfatiza la
naturaleza intervalada del deporte. Cada partidglica 1000 a 1200 acciones que incorporan
cambios rapidos y frecuentes de ritmo y direcci8h @mo la ejecucion de las habilidades de
juego.”

La intensidad o tasa del esfuerzo tiende a dismimagia el final del juego y refleja los
procesos fisioldgicos asociados a la fatiga musclga caida del rendimiento también esta
asociada a una disminucion de las reservas deggnoddentro de los musculos de los miembros
inferiores. La caracteristica mas evidente de lfopeance de jugadores fatigados es el menor
namero de piques maximos en busca de la pelotayreénto en el nimero de goles convertidos
hacia el final de los partidos. Una buena capac#@adbica puede proteger contra un descenso de
ritmo de trabajo hacia el final del partido. [14]

Demandas energéticas del futbol

Durante un entrenamiento los jugadores profesisnaleden tener un gasto energético de
alrededor de 1500 kcal. Este valor varia segumeelhgdy un pico maximo en la mitad de la semana,
con sesiones siguientes de menor intensidad queaapa la recuperacion para el partido de fin de
semana. El promedio de gasto caldrico para un grgdd 75 kg. Es de unas 17 kcal/ minuto de

actividad.

Recomendacion de nutrientes

En este deporte hay dos etapas bien definidasijnem es la pretemporada, caracterizada
por un entrenamiento muy intenso, y la segunda e lla competencia en si (torneos). Durante
este ultimo periodo la demanda energética es mpaaque en el tiempo entre un partido y otro los
entrenamientos son menos intensos, con el objdgvimgrar una puesta a punto para el préximo

partido.
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Ademas de la ingestion adecuada de micro y magientds para lograr una mejor
preparacion fisica y rendimiento durante la acédidotro punto a considerar es la ingestion de

liquidos.

Las reglas del juego hacen casi imposible la in@@sde liquidos durante los partidos;
ademas cuanto mas alta es la temperatura y la fagdnethyor es la pérdida de los mismos por

parte de los jugadores.

“La evaporaciéon de 1 gramo de sudor de la piel tiboeacerca de 0,58 kcal. Durante
ejercicios suaves y en ambientes frescos y sex@g&rtiida por sudoracion puede ser de tan sélo
250 ml/hora; pero en un ambiente calido y humedotaka de sudor puede exceder los 2500

ml/hora.”

Cuando la temperatura corporal se eleva demadad@apacidad de esfuerzo disminuye e
impide al jugador rendir al maximo de su potenddamenudo la deshidratacion de deportistas es
producida por una reposicion inadecuada de liquiierante la actividad fisica, la ingestion
voluntaria de liquidos puede dar como resultadoliasipangos de consumo, pero por lo general se

aproxima solo al 50% de la pérdida.

El deterioro de la funcién termorreguladora, quenggafia a la deshidratacion, aumenta en
forma notoria el riesgo de problemas relacionadws la salud (ejemplo: lesiones), ademas de

limitar el rendimiento deportivo.[21]

Los requerimientos de liquidos dependen del nivel edfuerzo, de las condiciones
climaticas y también de las caracteristicas figjigis y biomecanicas de cada jugador. Como la
variacion de estos factores es bastante ampligréssripciones para el consumo de liquidos deben

tener un fundamento individual. [2]

Las recomendaciones de incorporacion de fluidogrs@glavecino (2002) son las siguientes:

A Antes de la actividad:

ntee 300 y 500 cc. de agua.

A Durante la actividad:
ntee 800 y 1000 cc. por hora, de una solucién guéenga de 6% a
8% de hidratos de carbono y entre 10 y 20 mEqg#€lsatlio.
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A Luego de la actividad:
- una solucién que contenga de 8% a 10% de hidrateartbono entre 40 y 50 mEq./It. de

sodio y 1gr. de proteinas cada 2,5 gr. de hidideasarbono.[16] [22]

Por otro lado, segun el Colegio Americano de Mediclel Deporte (ACSM), la ingesta y

reposicion de liquidos antes, durante y despuésjeicio debe ser segun lo expresado en la Table

4. [21] [22]

Tabla 4: Pautas para la reposicién de liquidos, hidratosaibono y electrolitos.

Deportes o ejercicios con una duracion inferior a® minutos

Antes Durante Después
Durante las 24 hs siguientes
(4 horas previas) (Cada 15-20 minutos) consumir liquidos para reponer
pérdidas.
5-7 ml/kg de agua 150-350 ml de agua
Si la orina es muy oscura 0-800 ml/hora

consumir en las Ultimas 2 hs antes
del ejercicio de 3-5 ml/kg de agua

Deportes o ejercicios intensos y de mas de 1 hora duracion

La cantidad aproximada recomendada de Inmediatamente finalizado,

(4 horas previas) bebida comenzar a beber y recuperar 2l
150% del peso perdido, duraniz
es de 6-8 ml/kg de peso/hora de ejercicio las 6 hs posteriores.

5-7 ml/kg de bebida con 5-10% de
hidratos de carbono y 20-30 meqg/litro

de sodio, < 400 mOsm/L
Consumir bebidas con sodio

Si la orina es muy oscura consumir Cada 15-20 mnut aportar sal en las comidas.
2 hs antes del ejercicio de 3-5 ml/kg 150-350 mbeleida con 5-10% de
de bebida con 5-10% de

hidratos de carbono y 20-30 meq/litro
de sodio, < 400 mOsm/L hidratos de carbono y 2&s84/litro de

sodio, < 400 mOsm/L

Fuente: Onzari M. Hidratacion del deportista enz&nM. Alimentacion y deporte, Guia Practica. Bdél El Ateneo,

2010. 150-173
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Hidratacion en deporte

Sin lugar a dudas la participacion en deportesod@iato representa un esfuerzo considerable que &
menudo conlleva a provocar altas tasas de sudargméddidas sustanciales de agua y electrolitos y
agotamiento de las reservas de glucogeno musculatog individuos que los realizan,
particularmente en climas mas calidos. Si no senep las pérdidas de agua y electrolitos entonces
el individuo se deshidratara durante la actividasitd; esta deshidratacion si es excesiva puede
disminuir el rendimiento en el ejercicio y aumerghriesgo de complicacion por calor durante el
esfuerzo.

La deshidratacién puede ser peligrosa duranteig@sca largo plazo, de modo que todos los
deportistas que compiten o entrenan deben aprem@ao regular los liquidos y electrolitos
corporales.

Se debe tratar de mantener la pérdida de liquidosaalel 2% del peso corporal. Asi, durante
breves sesiones de ejercicio (entre 1 y 2 horasgs@mienda beber libremente agua potable o
bebidas deportivas. Sin embargo, durante las sEsid& ejercicios que se espera sean mayores a
horas, el deportista debe planificar estrategipeaBcas y practicadas de hidratacion y reposicion

de electrolitos para proteger la salud y el renelinta.

El objetivo de la hidrataciéantesdel ejercicio es iniciar la actividad fisica eulihdo y con
niveles normales de electrolitos en el cuerpo. idaakacion con bebidas antes del ejercicio debe
iniciarse con al menos varias horas de antelacana permitir la absorcion de liquidos y la
produccion de orina y asi regresar a los nivelasnales. Este programa de hidratacion pre-
ejercicio ayudara a asegurar que se corrija cualglgficiencia previa de liquidos-electrolitos ante

de que se inicie el gjercicio.

La meta de beber durante el ejercicio es prevendekhidratacion excesiva (>2% de pérdida de
peso corporal por déficit de agua) y los cambiagesivos en el balance de electrolitos que afecten
el rendimiento y la salud.

Una de las formas de ayudar a promover el consumldqdido, antes y durante el ejercicio es

realzar la palatabilidad de los liquidos ingeridos. palatabilidad del liquido esta influenciada por

varios factores que incluyen la temperatura, eterudo de sodio y el sabor. El sodio y el potasio

sirven para ayudar a reponer las pérdidas de eliéasr por sudor, mientras que el sodio también

ayuda a estimular la sed y los carbohidratos apateergia. La temperatura del agua preferida

frecuentemente esta entre 15 y 21°C, pero éstgpgefarencia de sabor varian considerablemente
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entre los individuos. Ademas hay que tener en eudmttolerancia a la ingesta de grandes

volumenes de fluidos por parte de los deportistague dependen de cada individuo. [27]

Métodos de determinacion del estado de Hidratacion

La evaluacion del estado de hidratacién es un caoemge clave para asegurar una rehidratacion
completa en deportistas que desempefian ejercteiosio y frecuente.

La seleccion de un método de evaluacion de la taicicisn adecuado es un aspecto controversial de
la ciencia del balance de liquidos. Todas las tésnie evaluaciéon de la hidratacion varian mucho
en su aplicabilidad debido a las limitaciones meldgicas, tales como las circunstancias
necesarias para la medicion, confiabilidad, faadidy costo de la aplicacion (simplicidad),
sensibilidad para detectar cambios pequefios p@mfisativos en el estado de hidratacion

(precision) y el tipo de deshidratacion prevista.

El Instituto de Investigacion de Medicina Ambientl Ejército de los Estados Unidos ha

propuesto las siguientes técnicas de evaluacida leidratacion:

1) Agua corporal total, medida por la dilucion détopos o estimada por el analisis de impedancia

bioeléctrica.

2) Indicadores de plasma, tales como la osmolaridadio y cambios en la hemoglobina y el
hematocrito o las concentraciones de hormonasypdaa a regular los fluidos corporales.

3) Cambios en la masa corporal.

4) Indicadores de orina, como la osmolalidad, Evegdad especifica o el color, y otras variables

como el flujo salival o signos y sintomas fisicomcnes de deshidratacion clinica.

Cuando se busca una mayor precision de los camagigdos en la hidratacién, la osmolaridad del
plasma, la dilucion de isétopos y los cambios emmksa corporal, utilizados en un contexto
adecuado, aportan la precisa graduacion en lascioees requeridas frecuentemente en la

investigacion cientifica.
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Sin embargo, las pruebas de sangre como métod@dieidn para la deshidratacion en la realidad
cotidiana resultan muy poco practicas. Implican mutempo, son costosas, requieren de persona

bien entrenado y pone al deportista en riesgo defessar algin dafo en las venas invadidas.

Asi mismo, un buen indicador del estado de hidiéaes el porcentaje de pérdida de peso.

Una pérdida de 1% de peso corporal provoca unairisnn de 2.5% en el volumen plasmatico y
representa una deshidratacion leve. Durante diei@mprolongado bajo condiciones de calor, una
persona puede deshidratarse, perdiendo de 1-2 fioohora (aproximadamente 900 gr- 1200 gr de
pérdida de peso por hora). Este enfoque asume auie de liquido perdido representa a 1 g de

peso corporal perdido.

Oppliger y Bartock realizaron un estudio en relac@la deshidratacion, en el cual mencionaron
que medir el peso antes y después de una prugba &is un buen método para diagnosticar
deshidratacion, ya que es una prueba sencillasiateey precisa, que detecta la deshidratacion
isotdnica, hipertdnica e hipotdnica y, ademas, s\airea prueba invasiva y no pone en riesgo la
salud del atleta.

También hay evidencia de que la masa corporal pusafe un indicador fisiolégico lo
suficientemente estable para monitorear el baldra@ de liquidos, aun durante periodos largos
(1-2 semanas) que involucren ejercicio intensomylsas agudos de fluidos. [24]

Otro método, considerado como sencillo, practicaonfiable para determinar el estado de

hidratacion, es el analisis de la densidad deifeaor

Los indicadores urinarios de la deshidratacionuyeh disminucion en el volumen de orina,
gravedad especifica de la orina alta, osmolaridald drina alta y color de orina oscuro. La origa e
una solucién de agua y varias otras sustanciasineentracion de estas sustancias aumenta con |

disminucién en el volumen de orina, la cual estiasla con la deshidratacion.

La densidad puede variar de 1.001 a 1.035, sieaderglmente encontrada entre 1.005 y 1.020 en
individuos coningestiéon hidrica normal [25]

Una gravedad especifica o densidad urinawagora 1.020asi como una osmolalidad mayor a 500

Mosm/L indicandeshidratacion
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Armstrong ha demostrado que el color de la orinadiesctamente proporcional al nivel de
hidratacion que presenta cada persona, es porastee ha establecido una escala que incluye
rangos de color del numero 1 al 8, desde amardlm@ hasta café oscuro, los cuales se pueder
comparar con una muestra de orina y asi conocestalo de hidratacion de la persona. Una
persona que tiene un color urinario amarillo paliddmeros 1-2-3) se considdr&n hidratada
mientras que una persona con color urinario masrospuede estalevemente deshidratada
(nimeros 4 a 6) deshidratadamoderada a severénumeros 7 y 8). Sin embargo, los mismos
estudios demostraron que el color urinario, utilzaaisladamente, no es tan preciso como la

densidad urinaria o la osmolaridad.

La densidad y color de la orina, asi como el pdegerde pérdida de peso, constituyen indicadores
sencillos, practicos y confiables; pero ningunoedées indicadores utilizados aisladamente dan
suficiente evidencia de deshidratacion; sin emhdegoombinacion de los mismos si determina el
estado de hidratacion en un atleta. Asi, la continade éstos se ha consideradoindicador

estandar de orpara la determinacion del estado de hidrataci@l. [2
Para calcular la pérdida de liquidos durante eeeamiento se debe medir:

A) Peso pre- entrenamiento
B) Peso post-entrenamiento
C) Cantidad de liquido consumido durante el entrenatmie

Con esos datos luego se realiza el siguiente célcul

Pérdida de liquidos = (A-B) + C

Para medir el porcentaje de peso perdido:
% de deshidratacion(A-B)/A X 100 [2]

El balance de liquidos debe considerarse adecuaalodo la combinacion de cualquiera de dos
resultados de evaluacion sea consistente con ldratdction, segun puede analizarse en la Tabla 5.
[26]
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Tabla 5: Umbrales recomendados de los indices de evaludeifahidratacion.

Evaluacion Practicidad Aceptable de euhidratacion
Técnica Punto de corte

Cambio en el agua corporal total BAJA < 204
Osmolalidad del plasma (mOsm) MEDIA < 290
Gravedad especifica de la orina
(g/mL) ALTA < 1020
Osmolalidad de la orina (mOsm)

ALTA <700
Color de orina ALTA < n°4
Cambio en la masa corporal (kg)

ALTA <1%

Fuente: Cheuvront S. Sawka M. Evaluacion de laaléaion en atletas. Instituto de Investigacion dedidina
Ambiental del Ejército de los Estados Unidos. Désisde Medicina Térmica y de Montafia. Sport ScieBkehange
97. Volumen 18. Numero 2. 2005

ESTADO DEL ARTE:

- Un estudio realizado por el Instituto Gatorade déen€las del Deporte (GSSI) en el
cual se realizaron dos pruebas de sudoracion eanamientos con futbolistas profesionales de
dos equipos europeos, tuvo los siguientes reswdtado
Es pertinente destacar las condiciones en lagss& realizaron estas pruebas: Las diferencias
principales entre estos estudios fueron el hodeientrenamiento y las condiciones ambientales.
En el estudio A (n=26) la prueba de sudoracionleedla cabo en la segunda sesién de
entrenamiento del dia (entre las 19:30 y 21 hs)aatamperatura promedio de 32°C y 20% de
humedad relativa; en el estudio B (n=17), las medés se realizaron en un entrenamiento por la

mafiana (entre 10:30 y 12:00 hrs) a una temperd&88C y 81% de humedad relativa.

En los dos estudios se encontré que todos lo jugageerdieron peso, es decir, que terminaron el
entrenamiento deshidratados; en promedio, la pekdpeso fue de 1.23 y 1.27 kg (en el estudio
Ay B respectivamente), terminando con un porcerndajdeshidratacion de alrededor de 1.6% en

ambos estudios.
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Aunque todos los jugadores tuvieron acceso liboetaellas de bebida deportiva (Gatorade) y de
agua, en los dos estudios se encontré que lostadgasren promedio consumieron una cantidad
de liquido mucho menor a sus pérdidas. En el estlgliequipo A se recupero el 45%, mientras
qgue en el equipo B, que entrend en un clima friddy se recuperd alrededor del 25% de las
pérdidas. El bajo consumo de liquido de los futhhadi del estudio B puede ser una consecuencic
de la disminucion en la sensacion de sed cuanéatsena en el frio, ain cuando la magnitud de

la deshidratacion sea similar a la de los futbadisfue entrenan en el calor.

En el estudio A los futbolistas tuvieron pérdidas 167 a 3.14 Lt. en los 90 minutos de
entrenamiento, mientras que en el estudio B, dtoglpigadores entrenaron en un clima frio, las

pérdidas fueron de 1.06 a 2.65 Lt. en ese mismapiiede entrenamiento.

La variabilidad es aun mayor en la reposicién daitios. En el estudio en clima calido (A) el
consumo de liquido fue de 239 a 1724 ml, reponiemde 9 y 73% de las pérdidas. En el estudio
en clima frio (B) el consumo de liquido fue consididemente menor y varié entre 44 a 951 ml|

(en promedio recuperaron el 25%).

A pesar de las condiciones ambientales bastaate dri las que entrend el equipo B, las pérdidas
de sudor no fueron diferentes a las de los otrgadares con un entrenamiento similar en
ambientes mucho mas célidos. Es probable que eddetintensidad del entrenamiento o la ropa
deportiva en el frio que a menudo hace que lodpmgs se calienten mas y pierdan mas liquido
por sudoracién. Sin embargo, es sabido que estaddasmcion no afecta el rendimiento tanto

como si el ejercicio se realizara en clima masioal

El agua mineral no repone practicamente nada del s8@ perdido por sudoracién en los
jugadores En el estudio A se comparo la reposicion de sodivegugadores que utilizaron
solamente agua mineral y aquellos que tambiérzatdn Gatorade. Se observé que los jugadores
gue soélo consumieron agua mineral no recuperaraatipamente nada del sodio perdido por
sudoracién, mientras que los que consumieron Giaeemplazaron un promedio de 23.2% de
sus peérdidas de sodio en sudor, con un sujetoequpero el 62% del sodio perdidar lo tanto,
cuando el reemplazo de sodio sea una prioridad,beb&da deportiva con mas sodio, como
Gatorade, es una mejor eleccidén para consumir tugrejercicio en comparacion con el agua
mineral. Este punto se ha verificado en pruebasideracidén posteriores cuyos resultados no han
sido publicados. [17]
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Cabe destacar que este estudio puede estar seygagioe quienes lo llevaron a cabo fueron los
auspiciantes de la misma bebida que se evalué (Gd¢d

- Un estudio cruzado de intervencion nutricionadlizado por la Catedra de Fisiologia
del Ejercicio de la Universidad Catélica de Murgiapatrocinado por el Observatorio de
Hidratacién y Salud (OHS) comparo diferentes pronahtos de hidratacién durante ejercicios
de larga duracion. Se seleccionaron al azar a @eéduares varones. Cada individuo realizo 4
pruebas de esfuerzo en ergdémetro de cinta contiftruba primera prueba se determiné la carga
del ergbmetro de las siguientes. En la prueba (08 carga constante) se consumié agua
exclusivamente; en la n° 3 se ingirieron bebidas sabor elegidas entre un conjunto de 5
bebidas y una bebida elegida por el individuo. tieepa n° 4 consistié en tomad libitum” (a
voluntad)cualquiera de las 5 bebidas con sabor antericadshida elegida por el individuo a
estudio y agua.

En cuanto a los resultados, durante la realizadiénla prueba 2, el individuo consumio
Gnicamente agua en una cantidad media de 487 rahdouel voluntario tuvo a su disposicion
un conjunto de bebidas (prueba 3), el consumo msslimcrementé hasta 642 ml, un 31,8%
con respecto al inicial. Durante la realizacionlalgrueba de esfuerzo 4 en la que el sujeto
podia consumir cualquiera de las bebidas existesteta prueba 3 o agua (diversidad de
bebidas), se incremento el consumo de liquidosahe8 ml, un 49,7% con respecto al inicial.
La diferencia observada en el consumo de liquichdse das pruebas 3 y en la 4, no resultd
estadisticamente significativa. De todo esto seuckdque los individuos estudiados
consumieron mayor cantidad de liquidos en aqugitagbas en las que disponian de un
conjunto de bebidas con mayor diversidad, lo gae Hisminuir la pérdida de peso provocada
por la deshidratacion al tiempo que también disyonel consumo de liquidos en las 24 horas

posteriores a la prueba de esfuerzo realizadalaebafatorio. [18]

- En el afio 2011 se realiz6 un estudio financiado g0 Gatorade Sports Science
Institute, bajo los proyectos de investigacion aéhiversidad de Costa Rica con el proposito
de evaluar la efectividad de tres protocolos destagde un volumen de bebida deportiva, en la
rehidratacién post ejercicio, segun la capacidaccateservar el liquido ingerido dentro del
cuerpo.

En tres dias distintos separados por una semartmntires sanos, fisicamente activos, de 21 +
2 afnos, 68.7 = 9.0 kg de peso y 1.72 + 0.05m datwrat fueron deshidratados mediante
ejercicio al 1.97% <+ 0.20. del peso corporal, en auarto de ambiente controlado

27



(aproximadamente a 32°C y 60% de humedad relaf\asteriormente bebieron un volumen de
bebida deportiva, equivalente al 120% del pesoigerchda media hora durante hora y media.
Luego se recogio la orina cada 30 minutos duraegehioras para medir su volumen.

Al analizar los resultados se determinG que no haotavaccion entre el protocolo de ingesta y
el tiempo, sobre los volimenes parciales de ofiampoco se observé un efecto del protocolo
de ingesta sobre el volumen total de orina ni ggostentaje de conservacion del liquido.)

Se llegd a la conclusidn de que la distribuciéruderolumen constante de bebida deportiva en
tres protocolos distintos de rehidratacion postcgj® no produjo diferencias significativas en

el volumen de orina, ni en la conservaciéon delitigungerido. [23]

- En un estudio realizado en el 2004 durante eitlom Olimpico La Paz, se efectudé un
test de deshidratacion. Las condiciones ambientatsn: 37 © C y 75% de humedad relativa.
Para la muestra se evaluaron a 25 atletas de c@adjte. Pudo comprobarse que:

El 40% de los testeados perdio el 4% del peso calrpor deshidratacion. El 45% perdi6 el 3%
del peso corporal y el 15% perdié sélo el 1,5% pkdo corporal. Coincidentemente estos
altimos son los que se hidrataron mejor duranteataera tanto en calidad como en cantidad.
Ellos consumieron mas de 1 litro por hora de carngrusaron bebidas deportivas o con
agregado de hidratos de carbono.
Teniendo en cuenta que:
¢ Con una pérdida del 5% del peso corporal estd ailvtado que el rendimiento cae un
30%.
¢ Con una pérdida del 10% se compromete la vida.
¢ Enunaingesta inadecuada de fluidos durante iadad fisica hay hasta una diferencia
de 10 pulsaciones en la frecuencia cardiaca.
Se sugiere que:
Se debe hidratarse durante competencias y entrentsitodo lo que se pueda, no sélo con
agua sino fundamentalmente con bebidas adiciorama$idratos de carbono, dado que ellas
aportan energia y glucosa con una llegada rapidadatulo y, a su vez, por contener sodio
ayudan a retener fluidos. Muy aptas para cualdiperde carrera pero fundamentales en las de

altas temperaturas. [19]

- En el club Atlético Huracan se llevd a cabo uudi® donde se realizaron diversos

tests de hidrataciéon en los futbolistas, dondedasliciones fueron:
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- Se realeadun total de 14 jugadores
- Durant2de entrenamiento.
- A una tesngtura ambiente de 25° C
- Con unartedad relativa del 53%
- Cielo nublado
Para efectuar el test se pesé a cada jugador, ardespués del entrenamiento. Ademas se
proveyo a cada uno de 1,5 Its. de agua para satadidn en botellas identificadas con nombre
y apellido.
Se midié: cantidad de liquido ingerido y cantidadadina y estado de hidratacion segun tabla
de colores de Armstrong 2000
Segun esta escala un color de orina correspondeéeite2, 3 se puede considerar como un
deportista bien hidratado.
Los jugadores al finalizar el entrenamiento se etracon en valores entre 6 a 8.
El porcentaje de pérdida de peso fue: 3 jugadmiesexl 2% de pérdida, 4 jugadores sobre el
1,5% de pérdida y 7 jugadores sobre el 1% de perdid
Al evaluar los resultados obtenidos se concluyé gu&0% de los jugadores sufri6 una
deshidratacion moderada.
El rendimiento de por lo menos 3 jugadores se pustoafectado por la deshidratacion; y al
menos 4 se encontraban en zona de riesgo cerda2fdsde la pérdida.
Con respecto a la pérdida de peso corporal, sé tpadl todos los jugadores la experimentaron.
Por todo esto se considerd importante recomendar qu
» Es indispensable concientizar a los jugadores dmp@rtancia de la hidratacién antes,
durante y después de los entrenamientos y partidos.
= Establecer las necesidades de hidratacion en fioiihadual.
= Eluso de bebidas deportivas es fundamental paexigeracion principalmente del sodio
y carbohidratos perdidos. Se presenta una deshiitiatleve cuando la bebida hidratante
es solamente agua. [20]
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3. PROBLEMA DE INVESTIGACION:

¢, Cubren los requerimientos hidricos en las etapaspde y durante entrenamiento, las
integrantes del plantel de futbol femenino del CAdlético Boca Juniors (categoria fatbol 11)
en 20147

4. OBJETIVOS:

Objetivo General:

¢ Comprobar si el equipo de Futbol Femenino de Bagaars cumple con los requerimientos
hidricos en las etapas de pre- entrenamiento y mherantrenamiento.
¢ Evaluar el estado de hidratacion de las integrardekplantel de Futbol femenino de Boca

Juniors, luego del entrenamiento.

Objetivos especificos:

« Estimar ingesta de liquido de las integrantes dgligo en las etapas de pre y durante
entrenamiento.

 Comparar la ingesta de liquido de las etapas de yrdurante entrenamiento con los
requerimientos hidricos tedricos.

» Determinar el estado de hidratacion de las jugadoal finalizar el entrenamiento.

5. METODOLOGIA:

- Tipo de disefio de la investigacion:
El disefio del trabajo realizado fue de tipo obsgorel descriptivo longitudinal prospectivo.

- Poblacién y muestra:
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Poblacion: Integrantes del equipo de fatbol femerde la primera division del Club Atlético
Boca Juniors de la Ciudad Autbnoma de Buenos Aire2014, que asisten al entrenamiento el
dia del estudio.

- Criterios de inclusion: integrantes del equipaendiciones normales de salud.

- Criterios de exclusion: integrantes del equipm ¢t@stornos que alteren la capacidad de
hidratacion normal del organismo (ej. Diarrea, i periodo menstrual) y que no firmen el
consentimiento informado.

- Criterios de eliminacion: integrantes del equippe no concluyan el entrenamiento el dia del

estudio y por lo tanto la recoleccién de datosiseampleta.

6. VARIABLES:

1. Variables de Caracterizacion:

» 1.1. Edad:en afios cumplidos.

2. Variables en estudio:

» 2.1. Momento de ingesta de liquidos :
2.1.1. Pre entrenamiento: desde 4 hs antesty bkimicio del entrenamiento.

2.1.2 Duranterenamiento.

» 2.2. Pesoen Kg. al inicio del entrenamiento.

» 2.3. Tipo de liquido ingerido:

2.3.1. En el pre entrenamiento:
2.3.1.1. Agua
2.3.1.2 Infusiones:
2.3.1.2.1 con azucar
2.3.1.2.2 sin azlcar
2.3.1.3 Gaseosas:
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2.3.1.3.1. azucaradas
2.3.1.3.2. sin azlcar
2.3.1.4. Bebida isotonica o deportiva, con agregai® hidratos de
carbono, sodio y electrolitos.
2.3.1.5. Jugos artificiales comerciales:
2.3.1.5.1. azucarados
2.3.1.5.2. sin azlcar
2.3.1.6. Jugos de frutas naturales
2.3.1.7. Jugos en polvo diluidos:
2.3.1.7.1. azucarados
2.3.1.7.2. Sin azucar
2.3.1.8. Agua mineral saborizada: adicionada dedausas aromatizantes
naturales permitidas:
2.3.1.8.1. gasificada
2.3.1.8.1.1. azucarada
2.3.1.8.1.2. sin azucar
2.3.1.8.2. sin gas
2.3.1.8.2.1. azucarada
2.3.1.8.2.2. sin azlcar
2.3.1.9. Otros

» 2.4. Adecuacion de la ingesta de liquidos con losquerimientos de hidratacién:
Se relaciona el liquido ingerido con los esquengaBidratacion tedricos segun el Colegio
Americano de Medicina del Deporte (ACSM):
2.4.1. En el pre entrenamiento:
2.4.1.1. ADECUAD(para pre- entrenamiento: desélds. previas ingerir
de 5-7 ml/kg de peso corporal de bebida con 5-1@%idratos de
carbono y 20-30 meq/litro de sodio(460-690 mgsaeio/litro de
bebida), < 400 mOsm/L
2.4.1.2. INADECUADOpara pre- entrenamientguienes no cumplan la
categoria Adecuado para pre-entrenamiento.

2.4.2. Durante el entrenamiento:
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2.4.2.1. ADECUADOpara durante entrenamient®-8 ml/kg de peso
corporal/hora de ejercicio o cada 15-20 minutos04¥H0 ml de
bebida con 5-10% de hidratos de carbono y 20-30/litreqde
sodio(460- 690 mg. de sodio/litro de bebida), mendf0 mOsm/L

2.4.2.2 INADECUADOara durante entrenamientjuienes no cumplan la
categoria Adecuado para durante entrenamiento.

» 2.5. Estado de hidratacion post entrenamiento medide comparacion del color
de la orina con la escala de colores de Armstron@®@0 (Ver anexo n° 1)
2.5.1“Bien hidratado”: valores de la escala de colorida 3
2.5.2."Deshidratacion leve™:valores de la escala de color4la 6
2.5.3.“Deshidratacion moderada a severavalores de la escala de color da
8.

» 2.6. Estado de hidratacion post entrenamiento medige medicion de densidad
de la orina:
2.6.1 ‘Bien hidratado”: Si el valor de densidad urinaria es menor o igud20
g/ml.
2.6.2."Deshidratacion leve”:Si el valor de densidad urinaria es erdt@@1g/ml
y 1029g/ml.
2.6.3."Deshidratacion moderada a severaSi el valor de densidad urinaria es

mayor o igual 4030g/ml.

Método de recoleccion de datos

Medicion de la cantidad de liquido ingerido por cad jugadora antes y durante el
entrenamiento:

Para la recoleccion de datos sobiegasta de liquido pre entrenamiento se realizé un
registro de ingesta (ver anexo n° 3) de las 4 hmesas al comienzo del mismo. Para facilitar
la interpretacion por parte de las participantepresentaron modelos visuales de tamafios de
vasos, tazas y botellas (ver anexo n° 4) para geeam indicar con mayor exactitud la cantidad

de liquido ingerida.
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Durante el entrenamiento debe destacarse quajdadgras ingirieron solamente agua ya que
se optd por respetar el liquido que el club prodeente los entrenamientos regularmente.
Debido a ésto consumieron libremente agua; paraeekes facilité a cada una un recipiente con
1500 cc de agua mineral sin gas, de una marca c@hdéaja en sodio, el cual utilizan

comunmente en sus entrenamientos, identificadosaoniimero y nombres en la tapa y parte
lateral externa de la botella. A cada jugadora snbtd el volumen inicial en la hoja de registro
y luego del entrenamiento se anoto el volumen méstde cada recipiente. Para realizar la
medicion del volumen final se utilizé un vaso medigraduado cada 50 ml. Una vez anotado el
volumen sobrante, se restd al volumen inicial ysasiobtuvo el volumen de agua ingerido

durante el entrenamiento por cada una de las jugadpie intervinieron en la investigacion.

Para la recoleccion de datos durante el entrenaongenutilizé una planilla de registro (ver

anexo n° 5)

Medicion del peso corporal antes del entrenamiento:

Se realizé con una balanza de pie marca Co.Ar.8Mgie 63749, Modelo P-1003, Manrique
Hnos S.R.L. Capacidad de pesada: Maximo 150 kg nirvi 100 g Divisiones de 10 kg
Subdivisiones de 100 g. Dicho pesaje se utilizé pemobtencion de la cantidad de liquido que

debia consumir cada participante segun los esqueenaisiratacion.

Esquemas de hidratacion:

Para la comparacion del liquido ingerido con loguemas de hidratacion tedricos segun el
Colegio Americano de Medicina del Deporte (ACSM), tavieron en cuenta las categorias
correspondientes para ejercicios de mas de 1 heraudacion, para las etapas de pre-

entrenamiento y durante entrenamiento.

Estado de hidratacion:

Para determinar el estado de hidratacion de lasdprgs post entrenamiento, se utilizaron los
meétodos de comparacion del color de la orina castala de colores de Armstrong 2000 y la
medicion de la densidad urinaria mediante un r&fraetro clinico.

La persona debi6é orinar en un recipiente estéeparado para la recoleccién de la orina post
entrenamiento. Se dispone un recipiente persomdtansferible, para esto se anota, en la tapa
del recipiente y en la parte lateral externa, ehe@@ y nombre de cada jugadora. Una vez

realizada y finalizada la toma de las muestrapr@eedio a su evaluacion.
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Ademas, segun lo mencionado anteriormente, se midiédensidad urinaria
porrefractometria. Para dicha medicion se utiliz6 un refractometootdtil, triple escala
clinico Arcano, modelo RHC, 200ATC calibrado conpatron de proteinas en un centro de
referencia, que presenta una escala de densideE@D0el050 g/ml y precision +/- 0.005 g/ml.
Este método consta de colocar una pequefia muest@ith en el refractometro, el cual
mostrara un valor entre 1001 g/ml y 1035 g/ml gpomdiente a la densidad urinaria.

La informacion obtenida fue tabulada en una planié Excel.
En la realizacion del presente estudio se solamttsentimiento en todos los casos (ver anexo n©
2).

7. RESULTADOS:

La jornada de entrenamiento duré 2 horas y las icammés ambientales fueron: 27°C de
temperatura y humedad relativa del 70%.

La muestra quedo6 conformada por 21 jugadoras.deh@dio de edad fue de 23 +/- 2.9 afios.
Con respecto a los pesos, se obtuvo un peso prompesientrenamiento de 60.4 +/- 5.7 Kg.

Los datos del peso se utilizaron para la obtend®ta cantidad de liquido que debia consumir
cada participante segun los esquemas de hidrata€bteniendo asi una recomendacion
promedio de 362,5 +/- 62,3 ml de bebida con 5-1@%hidratos de carbono y 20-30 meq/litro
de sodio, < 400 mOsm/L (460 mg- 690 mg de Sodim).jppara la etapa de pre-entrenamiento.
Con respecto a la etapa de entrenamiento, la rewtan®n promedio obtenida fue de 852,5 +/-
132,83 ml. de bebida con 5-10% de hidratos de carlyo20-30 meq/litro de sodio (460 mg-
690 mg de Sodio/Litro), < 400 mOsm/L.

Al realizar la comparacion con los esquemas deatadion segun el Colegio Americano de
Medicina del Deporte pudo observarse que sélo & #ié las participantes tuvo una ingesta
adecuada de liquidos en relacién a lo propuesta lpaetapa de pre-entrenamiento, con un
consumo promedio de 370 +/- 63,6 ml con un apatédl 8% de hidratos de carbono y 480

mg de sodio/litro de bebida, durante las 4 hs peeal entrenamiento. (Grafico 1)
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Es oportuno destacar que del 86% restante (18 gugs)}d un 67% (12 jugadoras) tuvo un
consumo de liquido por encima del promedio, en touartantidad, con un promedio de 415 +/-
68,75 ml. pero no asi en cuanto a calidad de lagla®g, ya que las mismas no cumplian con la
cantidad de hidratos de carbono y sodio adecuadgm 40s esquemas, ya que aportaban entre
un 2 y 4% de hidratos de carbono y entre 160 y280de sodio/litro. Las 6 jugadoras restantes
tuvieron una ingesta inadecuada tanto en cantiddéjdido, con un promedio de 230 +/- 57,5
ml. pre-entrenamiento, como en calidad de bebida,un 2 a 4% de aporte de hidratos de

carbono y 150 a 200 mg. de sodio/litro de bebida.

GRAFICO 1. Distribucion de la muestra segin cumplinento de los requerimientos de

hidratacion pre entrenamiento (n=21)

Distribucién de las jugadoras segun Ingesta de liqu idos Pre entrenamiento

14%

O ADECUADA
B INADECUADA

86%

Fuente: elaboracion propia

Al evaluar el tipo de liquido ingerido pre entrenamto puede decirse que el 14% (3 jugadoras)
consumié bebida deportiva, se encuentra que el mjgoncentaje ingiri6 aguas saborizadas
comercial sin azucar (marca Ser), el 24% (5 jugegjooptod por bebida gaseosa sin azucar, el
19% (4 jugadoras) consumié agua con y sin gas,1@%0 (4 jugadoras) eligié bebida gaseosa
con azucar, el 5% (1 jugadora) opté por jugo cormakrzucarado (marca Tang) y el 5%

restante ingirid6 agua saborizada comercial azuegradrca Levité). (Grafico 2)

GRAFICO 2. Distribucién de la muestra segun tipo ddBebidas consumidas en la etapa de

pre entrenamiento (n=21)
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Tipo de bebidas consumidas pre entrenamiento
agua saborizada
comercial azucarada

5% O Bebida deportiva

agua saborizada Bebida deportiva
comercial sin azucar 14%
14% B Bebida gaseosa sin azlcar

O jugo comercial azucarado

Bebida gaseosa sin
azucar O agua (con/sin gas)
bebida gaseosa con 24%
e B bebida gaseosa con
azlcar

@ agua saborizada comercial
sin azlcar

Jugo comercial azucarado B agua saborizada comercial

agua (con/sin gas) 5%
19% azucarada

Fuente: elaboracion propia

En cuanto al liquido ingerido durante el entrenamoiecomo se menciond anteriormente el
100% (21 jugadoras) consumio agua. Por lo cuabtalilad de las participantes tuvo una
ingestainadecuadaen cuanto a la calidad de bebida consumida, yanqueumplen con la
reposicion de hidratos de carbono y electrolitagtgidos por los esquemas, con un aporte nulo
de hidratos de carbono y 1 mg sodio/litro de bebida

Por otro lado al analizar la cantidad de bebidasgonda se observo que el 57% (12 jugadoras)
tuvo una reposicion de liquidos por encima del mdim propuesto para la etapa de
entrenamiento, con una ingesta promedio apenasicauél litro; mientras que el 43% restante

(9 jugadoras) tuvo una ingesta inadecuada con nmsuceo promedio de 562 +/- 75,88 ml.

Estado de hidratacion:

Al utilizar el método de comparaciéon de color dmarcon la escala de colores de Armstrong
2000, del total de la muestra en estudio, 8 jugaise encontraron en valores entre 2 y 3,
considerandosbien hidratadasy 13 jugadorasieshidratadasen valores entre 5y 8, entre las

cuales la mitad de ellas se encontraba en los eslbmites de 7 y 8, denotando una

deshidratacién mayor. (Grafico 3)
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GRAFICO 3. Distribucion de la muestra segin estadde hidratacion post entrenamiento
segun escala de colores de Armstrong 2000 (n=21)

Distribucién de las jugadoras segun estado de hidra  tacion segun
escala de colores de Armstrong 2000

Hm bien hidratadas

o deshidratadas

Fuente: elaboracion propia

En cuanto al método de medicién de densidad deifa con refractometro se observo que 8
jugadoras se encontraropien hidratadas mientras que las 13 restantes terminaron el
entrenamientaleshidratadasentre las cuales 6 se acercaron a valores magereensidad,

implicando una deshidratacion mayor. (Grafico 4)

GRAFICO 4. Distribucion de la muestra segurestado de hidratacion post entrenamiento
segun medicion de densidad urinaria (n=21)

Distribucién de las jugadoras segun estado de hi
entrenamiento segun densidad urinaria

8: 38% O bien hidratadas

Fuente: elaboracion propia
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Puede concluirse que del total de la muestra, neatadmitad de las jugadoras sufrieron
deshidratacién post entrenamiento. Dentro de dsitaolgrupo, 7 jugadoras terminaron el
entrenamiento con una deshidratacion leve, miemjuaslas 6 restantes lo hicieron con una

deshidratacion moderada a severa. (Gréfico 5)

GRAFICO 5. Distribucién de la muestra segin tipos € deshidratacion post

entrenamiento (n=13)

B Leve

O Moderada a severa

Fuente: elaboracion propia

Al realizar una comparacion entre ambos métodoa pamluar estado de hidratacion se
evidencia que se obtuvieron valores similares alizar las muestras, por lo cual la
combinacion de éstos puede considerarse un indicsattsible, confiable y preciso para la

determinacioén de la misma.

Comparacion de la ingesta de liquidos con el grdddhidratacion post entrenamiento

Al realizar una comparacién entre la adecuaciéosaplotocolos de hidratacién y el grado de
hidratacion post entrenamiento se pudo observaregua etapa de pre entrenamiento, las 3
jugadoras cuyo consumo de liquido faecuadoterminaron el entrenamiento de foriian

hidratadg mientras que entre las jugadoras que tuvieronngestanadecuadade liquidos en
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el pre entrenamiento, 5 de ellas concluyeron elmoigle formabien hidrataday las 13
restantesgeshidratadas

Al analizar la etapa de entrenamiento puede conmapselbque a pesar de que la totalidad de las
participantes tuvo un consumo inadecuado de liguisegin los protocolos, 8 de ellas
finalizaron el entrenamientbien hidratadas mientras que las 13 restantes lo concluyeron
deshidratadas(Tablas 1y 2)

TABLA 1. Distribucion de la muestra segiin compara@n de ingesta pre entrenamiento y

grado de hidratacién post entrenamiento (n=21)

Ingesta adecuada Ingesta inadecuada
Bien Hidratadas 3 100% 5 28%
Deshidratadas 0 0% 13 72%
Total 3 100% 18 100%

Fuente: elaboracion propia

TABLA 2. Distribucion de la muestra segun comparacion de irggta durante

entrenamiento y grado de hidratacién post entrenangnto (n=21)

38%

0 0% 13 62%

0 0% 21 100%

Fuente: elaboracion propia
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8. CONCLUSIONES:

Al analizar los resultados de la presente invesiigapuede determinarse que solo un pequefo
porcentaje de las participantes comienzan la deiivfisicabien hidratadasy logran cubrir los
requerimientos tanto para la cantidad de liquidona@@ara la calidad de bebida que proponen
los protocolos de hidratacion.

En la etapa del entrenamiento puede observarselogu@rotocolos de hidratacion no se
cumplen, ya que la bebida brindadga mineral por la institucion para cada entrenamiento y
consumida por las jugadoras no es la indicadajdanmno posee el agregado de carbohidratos
y electrolitos propuestos para reponer las pérdmaducidas durante el mismo. Al tener en
cuenta la cantidad de liquido ingerido durantenélemamiento se observa una disminucién en
el consumo con respecto a la etapa de pre entrenfiniya que quienes cumplieron con la
correcta reposicion de liquidos en cuanto a cattdialiquido fueron apenas la mitad de las
participantes, aunque no se cumple con el tipoetdedb que se debe consumir, que reponga los
hidratos de carbono, sodio y electrolitos que ganismo pierde durante la actividad. La merma
en la ingesta de liquidos durante esta etapa pieukrse a la dificultad de acceder a la bebida
durante el entrenamiento.

En cuanto al estado de hidratacion, ambos métadosui@n resultados similares y se llega a la
conclusién que solo 8 de las participantes estalmnhidratadasal terminar el entrenamiento,
mientras que las 13 restantes se encontraleshidratadasde las cuales casi la mitad se

encontraban con deshidratacion moderada a severa.

Al momento de discutir los resultados, se han danada pocas lineas de investigacion
especificas sobre el deporte analizado teniendoremerir, en algunos casos, a deportes de
equipo de cierta similitud, sin dejar de lado alpseéstudios realizados en otros deportes con

poca relacion con el fatbol (atletismo, ciclismtz,. e

Al comparar con otros deportes colectivos, estudinsilares muestran que la ingesta de
liquidos durante las competencias 0 entrenamiega@scasa y en general no llegan a cubrir lo
indicado por los protocolos de hidratacion. Estedautener relacion con el gran porcentaje de
deportistas que finalizan la actividad con deslédian o cercanos a sufrirla, con la
consecuente posibilidad de una merma en su rendionégeportivo. Si bien no existen pruebas
concretas de que sea consecuente el hecho que ieferir lo que indican los protocolos

conlleve si 0 si a una deshidratacion post ejerciomarlo como una mera coincidencia seria,
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al menos, imprudente. Por lo que si bien los datbson concluyentes para ratificar que el no
respetar los protocolos de hidratacion provoquendeshidratacion luego de la actividad, seria
atinado seguir las investigaciones por este canpiai@ poder obtener pruebas y resultados mas

precisos.

Por otro lado, se evidencia también tanto en es&stigacion como en estudios analizados que,
no siempre los liquidos consumidos son los ideddssle el punto de vista de la reposicion de
las pérdidas tanto de electrolitos como de hidrdéosarbono. Pero no seria correcto establecet
una asociaciéon entre el tipo de liquidos que sesuwoen con la aparicibn en menor o mayor

medida de deshidratacion.

Los resultados de la presente investigacion podedirde utilidad para identificar a aquellas
jugadoras, que participaron de la prueba, que nenesforzar su hidratacion durante los
entrenamientos o competencias y para poder realizaeguimiento de sus necesidades hidricas
durante la actividad. Ademas podran ser aplicadms prabajar con los entrenadores y
preparadores fisicos para que se tenga en cuerttpoel la cantidad de liquido que sea
necesario ingerir en cada caso, y de esta fornmdeer la creacion de habitos de reposicion
hidrica que produzcan una adecuada rehidratacibdepertista y asi minimizar un descenso

del rendimiento fisico y mental.
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Anexo n® 1

Escala de Colores de Armstrong 2000.

o N o BoW N

Fuente: Armstrong L.E. Maresh C.M. Castellani J. Bergeron M. Kenefick, R. W. LaGasse. K.E. Riebe. D. Urinary
indices of hydration status. International Journal of Sport Nutrition. 4:265-279. 1994.
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Anexo n° 2

CONSENTIMIENTO INFORMADO DEL PARTICIPANTE

En virtud de la realizacion del trabajo final intedor (TFI) denominadoHidratacién en
deporte de la Licenciatura en Nutricion en la Universid&alud, se necesitara realizar una
prueba de hidratacién, que consta de una brevéeoeodn de datos de antropometria (peso
corporal previo al entrenamiento), recoleccion dmao post entrenamiento en la cual se
analizara el color y la densidad especifica deitama para comprobar el estado de hidratacion
y un registro del liquido ingerido en horas prewadurante el entrenamiento. Esta prueba se
realizara en el transcurso de un dia de entrens&mniermal, por o que quienes participen
deberan completar un registro de consumo de liqutib4 hs previas al entrenamiento, se
registrara su peso pre entrenamiento y luego dahmise pedira una muestra de orina para la
evaluacion del estado de hidratacion.

El objetivo del mismo es conocer los habitos dedtétion del equipo y determinar el estado de
hidratacion post entrenamiento. Podra ser de atilidara planificar esquemas de hidratacion
adecuados para cada persona y actividad y quecektbore con un mejor rendimiento. Es
oportuno indicar que no se expondra a riesgo algunante el estudio.

Por esta razon, solicito su aceptacion para ppati@n este estudio.

Resguardaré la identidad de las personas inclenlaste estudio.

En cumplimiento de la Ley N° 17622/68 (y su decretglamentario N° 3110/70), se le informa
gue los datos que usted proporcione seran utilzadbo con fines estadisticos, quedando
garantizado entonces la absoluta y total confiddideid de los mismos.

La decision de participar en esta investigacionaigntaria, como asi también puede dejar de
participar en el momento que ud. decida sin que pibduzca algin tipo de sancién ni
represalia.

Desde ya agradezco su colaboracion.

Responsable del estudio: Ana Ladwacolo Alonso
DNI:
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0 T , en mi caracter de participantgbiendo sido
informado del caracter de la prueba , acepto paatien la misma.

Lugar de laencuesta...........cccoceveviiiiiin i ienenn

Universidad ISALUD
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Nombre del encuestado:

Dia:

Anexo n° 3

Registro de ingesta de liquidos

Hora

Tipo de Bebida

Cantidad * en ml.

*Ver modelos visuales de tamafos de vasos, tabagellas adjuntos

OBSERVACIONES:
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Anexo n° 4

Modelos visuales de tamafno de vasos, tazas y basll

Vaso 1: 120 ml
Vaso 2: 200 ml
Vaso 3: 250 ml

Taza 1: 300 ml
Taza 2: 350 ml
Taza 3: 450 ml

Botella 1: 600 ml
Botella 2: 750 ml
Botella 3: 1500 ml
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