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PUNTOS CLAVE

» La adolescencia es un periodo de experimentacion natural, particularmente importante para establecer la conexion entre 1a dieta, el ejercicio y la

imagen corporal.

» Los compafieros de un adolescente se convierten en moderadores cada vez mas poderosos de todos sus comportamientos, incluida la alimentacion.
« El camino hacia el rendimiento deportivo de élite es complejo y rara vez se pronostica el éxito en los niveles juveniles.
» Todas las partes involucradas en la gestion de los atletas jovenes tienen la responsabilidad de priorizar un desarrollo fisico y mental sdlido, a la vez

que integran los principios de una nutricion deportiva exitosa.

» La evaluacion de la composicion corporal en atletas adolescentes rara vez es necesaria y solo debe realizarse por un profesional capacitado una vez
que se demuestre su experticia y conocimientos en nutricion. Ademas, el atleta y su tutor deben aprobarla.
» Los nuevos datos facilitan una estimacion mas precisa de los requerimientos de energia basal en atletas adolescentes.

INTRODUCCION

El gjercicio regular proporciona muchos beneficios a los jovenes, que
incluyen la interaccion social, la mejora de la salud fisica, el desarrollo
de la identidad propia y la autoestima. Ademas, la segunda década de
la vida es un momento importante para establecer la relacion de un
individuo con su alimentacion, asi como la conexion a largo plazo entre
dieta, ejercicio e imagen corporal. El camino hacia el rendimiento de
glite en la adultez se considera multifacético y no lineal (es decir, el
éxito en los niveles juveniles rara vez predice el rendimiento adulto de
glite). Asi, la salud del deportista sigue siendo de suma importancia
durante este periodo.

EL CAMBIO DE ENFOQUE DEL DESARROLLO DE LOS
ATLETAS JUVENILES

Claramente para la mayoria de los adolescentes, la participacion
en el deporte juega un papel importante apoyando el bienestar
psicoldgico y el desarrollo de una autoimagen saludable (Ekeland et
al., 2005). Sin embargo, durante muchos arios, se ha evidenciado
una mayor prevalencia de actitudes, comportamientos alimentarios
alterados e insatisfaccion corporal en los deportes que enfatizan la
delgadez (Martinsen et al., 2010). Esta evidencia, combinada con los
testimoniales de ex atletas de alto perfil (Cain, 2019) y una mayor
apreciacion de las consecuencias para la salud a largo plazo de
administrar mal la relacion entre dieta-gjercicio en atletas mas jovenes
(Mountjoy et al., 2014), ha llevado a cambiar fundamentalmente la
forma en que se gestionan a los aspirantes a deportistas (Ackerman
et al., 2020). Estos cambios implican evitar discusiones injustificadas
relacionadas con la nutricion y los alimentos, abolir la composicién
corporal y las evaluaciones de peso, crear conciencia sobre los efectos
negativos de la baja disponibilidad crénica de energia y modificar
los entornos de entrenamiento toxicos que destaquen la vergiienza
corporal abusiva, incluido el uso de estrategias de entrenamiento
disefiadas para manipular el fisico de un atleta independientemente
del rendimiento. Este enfoque recomienda que las decisiones de
apoyo a la nutricion deportiva se guien por el nivel de rendimiento y

conocimiento nutricional del atleta. Ademas, requiere el consentimiento
del deportista y su tutor para realizar evaluaciones de la composicion
corporal (Figura 1).

Elite/ Nivel profesional Avanzadas

Conceptos élite

Evaluaciones de la composicién
corporal junto a los programas
de entrenamiento sélo en atletas
maduros con una auto imagen
corporal positiva

Nacional/ Nivel universitario En desarrollo

Conceptos de compaosicion
corporal en desarrollo
Enfoque limitado sobre las evaluaciones y

discusiones de la composicién corporal (solo desde
una perspectiva de salud)
En desarrollo Basicas

Conceptos emergentes de composicion corporal
Ninguna evaluacién de la composicién corporal (aparte de la progresién del
crecimiento. No hacer foco en la composicién corporal para el rendimiento.

Estado de desarrollo deportivo Habilidades nutricionales

Figura 1. Propuesta de marco conceptual para la implementacion de evaluaciones de la
composicién corporal en el contexto del estado de desarrollo deportivo y las habilidades de
nutricion del atleta. (Adaptado con permiso de Ackerman et al.,2020).

En consecuencia, algunas organizaciones deportivas han intentado
salvaguardar su custodia de los atletas adolescentes publicando
los comportamientos esperados de todas las partes interesadas.
Por ejemplo, en 2019 Gymnastics Australia publicd unas pautas
para referirse al cuerpo de manera positiva, aqui se ofrecen
recomendaciones especificas sobre el lenguaje apropiado, la
frecuencia, la entrega de educacion nutricional y la evaluacion de la
composicion corporal en entornos de gimnasia (Gymnastics Australia,
2019). Aln no se ha dilucidado hasta qué punto estas estrategias
moderan el comportamiento de los entrenadores, padres y personal
de apoyo y/o, si en Ultima instancia, reducen la incidencia de
resultados de salud indeseables en los atletas en desarrollo. Mientras
tanto, parece prudente sugerir que aquellos involucrados en el deporte
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adolescente deben adquirir el conocimiento y el apoyo para garantizar
que se brinde a los atletas en desarrollo una atencion nutricional
adecuada y basada en la evidencia.

NECESIDADES DE ENERGIA DE LOS ATLETAS EN
DESARROLLO

A través de la adolescencia, se requiere la energia adecuada para
satisfacer las necesidades de crecimiento y desarrollo del individuo,
asi como las demandas de sustratos asociadas con la actividad
fisica general, el entrenamiento y la competencia. Los cambios
en la carga de entrenamiento y competencia, la participacion en
mas de un deporte competitivo, el empleo a tiempo parcial y/o los
comportamientos sedentarios compensatorios concurrentes pueden
afectar las necesidades energéticas. La determinacion de las
necesidades individuales de energia de los atletas adolescentes se
complica ain mas por la variabilidad metabdlica y hormonal dentro
y entre individuos (Petrie et al., 2004), asi como las dificultades
metodoldgicas para estimar tanto la ingesta como el gasto energético
(Burke et al., 2001).

El crecimiento durante la pubertad esta directamente relacionado
con los cambios hormonales que acompafan al desarrollo sexual.
Si bien las nifias generalmente comienzan su aceleracion de
crecimiento y alcanzan la velocidad maxima de altura dos afos antes
que los nifios (~12 afos frente a ~14 afios), otros factores también
pueden influir en el momento del crecimiento. Esto incluye la etnia,
en la que los individuos en edad escolar con ascendencia europea
tienen alrededor de 6 meses de edad esquelética mas joven que los
individuos cronoldgicamente emparejados con ascendencia asiatica
o africana (Grgic et al., 2020). Las necesidades energéticas para
el crecimiento (un componente de las necesidades energéticas de
los atletas adolescentes) constan de dos partes: la energia gastada
para sintetizar esos tejidos y la energia depositada en los tejidos en
crecimiento (Torun, 2005).

La energia gastada para sintetizar nuevos tejidos puede medirse
directamente mediante el método de agua doblemente marcada
(ADM) o (mas comunmente) estimarse indirectamente mediante
medidas de la tasa metabdlica en reposo (TMR). No se recomienda el
uso de ecuaciones basadas en adultos para predecir la TMR en atletas
adolescentes, ya que se ha demostrado que subestiman el gasto
energético (hasta 300 kcal/dia) en comparacion con las medidas
de calorimetria indirecta (Loureiro et al., 2015). Recientemente, se
han desarrollado nuevas ecuaciones predictivas del metabolismo
en reposo a partir de una cohorte de atletas junior masculinos y
femeninos (n=126), cada uno de los cuales realizd una evaluacion
calorimetria indirecta de la TMR en condiciones estandarizadas. La
cohorte incluyo a atletas de una variedad de deportes con una edad
promedio de 16.5 afos (rango, 13.1-19.7 afos) (Reale et al., 2020).
Las ecuaciones predictivas de RMR para atletas en desarrollo son:

TMR (kcal/dia) = 11.1 x Masa corporal (kg) + 8.4 x Altura (cm)
- (340 varones 6 537 hembras)

La energia depositada en los tejidos en crecimiento es mas dificil de
medir, pero se considera pequefia y cominmente se estima en ~2.0
kcal/g de aumento de peso diario (por ej., para un varon de 15 afos
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que gana 6 kg/ano = ~33 kcal/dia) (OMS, 1983). Por lo tanto, i
bien dos componentes energéticos del crecimiento pueden alterar los
requerimientos caldricos totales, la evidencia sugiere que los cambios
asociados con la actividad fisica y/o el entrenamiento deportivo
probablemente tengan una mayor influencia en las demandas totales
de energia en los atletas adolescentes (Torun, 2005).

El gasto energético en deportistas adolescentes se puede medir con
precision con métodos como el ADM o calorimetria indirecta. Sin
embargo, dado que estos métodos son costosos y se basan en técnicas
complejas, deben considerarse métodos ampliamente disponibles
para estimar el gasto de energia individualmente. Las tecnologias
portatiles que incorporan acelerometros representan una alternativa
relativamente econémica para estimar el gasto energético individual
en poblaciones mas jovenes. Revisiones recientes han resumido la
validez de diferentes “wearables” para estimar el gasto energético total
y el costo energético de la actividad fisica contra el ADM (Sardinha
& Judice, 2017) y la calorimetria indirecta (Lynch et al., 2019) en
poblaciones mas jovenes (en general). Estas revisiones sugieren que
(1) actualmente no existe un dispositivo ideal, (2) los acelerémetros
tienden a subestimar el gasto de energia durante actividades como
caminar en pendiente, andar en bicicleta y cargar articulos, y (3) se
registran resultados mas precisos cuando el acelerdmetro se coloca
mas cerca al centro de masa (por €j., cadera en comparacion con la
mufieca o el tobillo) del individuo.

La determinacion precisa de la ingesta y el gasto de energia es
importante en individuos jovenes que realizan un entrenamiento
intenso, ya que en ellos parece comun una baja disponibilidad
energética (BDE) y los sintomas potenciales de deficiencia energética
relativa en el deporte (RED-S, por sus siglas en inglés) (Muia et al.,
2016; Rogers et al., 2021). En los atletas en desarrollo, la BDE puede
provocar una serie de consecuencias graves para la salud, que incluyen
pubertad tardia, irregularidades menstruales, mala salud 6sea, baja
estatura, desarrollo de conductas alimentarias desordenadas y mayor
riesgo de lesiones (Desbrow et al., 2019). Ademas, en mujeres <14
afios de edad ginecoldgica, los efectos de una BDE pueden ser
mas pronunciados (Loucks, 2006). Por el contrario, algunos atletas
en desarrollo (por ejemplo, aquellos que participan en eventos de
lanzamiento) demuestran caracteristicas antropométricas consistentes
con el riesgo de enfermedades cronicas (Hirsch et al., 2016). En
este contexto, no se recomienda la restriccion energética severa y
prolongada. Mantener el peso en lugar de perderlo se considera una
estrategia de manejo mas apropiada en estos individuos en desarrollo
(Desbrow et al., 2014).

Necesidades de macronutrientes en los atletas en
desarrollo

Los adolescentes necesitan proteinas para apoyar el crecimiento y el
desarrollo en general, ademas de mejorar la respuesta al entrenamiento
fisico (Witard et al., 2019). Durante el pico de crecimiento, los
aumentos en la masa corporal magra pueden alcanzar ~2.3 g/dia
en las mujeres y ~3.8 g/dia en los hombres, lo que representa un
aumento de ~3 veces con respecto al periodo prepuberal (Forbes,
1964). Ademas, los datos longitudinales indican que los jovenes
fisicamente activos acumulan mayores aumentos en la masa corporal
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magra que sus pares sedentarios (Baxter-Jones et al., 2008). Si bien
el entrenamiento regular no parece influir en el recambio de proteinas
en la adolescencia temprana (Boisseau et al., 2005), una explicacion
propuesta para la mayor deposicion de masa magra observada
durante la pubertad se relaciona con una mayor sensibilidad anabélica
(es decir, una mayor eficiencia en la utilizacién de proteinas en la
dieta) (Beckett et al., 1997). Esta nocion ha recibido mas apoyo por la
demostracion de que los adolescentes tienen un mayor equilibrio neto
de todo el cuerpo cuando se les proporciona cantidades pequefas
a optimas de proteina después del ejercicio en comparacion con los
adultos con peso estable (Mazzulla et al., 2018). Ademas, una mayor
eficiencia del uso de aminodcidos explicaria los estudios previos de
balance de nitrdgeno, que no demostraron que se requirieran ingestas
adicionales de proteina en la dieta en atletas velocistas adolescentes
para mantener un balance de nitrégeno positivo durante su fase de
crecimiento maximo (Aerenhouts et al., 2013).

La ingesta total de energia es una consideracion importante en
la evaluacion de las necesidades de proteina. Con una ingesta
energética suboptima, la proteina endogena se moviliza asi como
el glucdgeno hepatico para mantener la homeostasis de la glucosa
en sangre, reduciendo potencialmente la disponibilidad de proteina
para sus funciones primarias. Siempre que la ingesta de energia
sea adecuada, parece que las recomendaciones de proteina para
maximizar el equilibrio neto de todo el cuerpo después del ejercicio
estan influenciadas principalmente por la masa corporal total y libre de
grasa. La ingesta de proteina a ~ 0.11 g/kg/h durante la recuperacion
después del gjercicio o el equivalente a ~1.5 g/kg/dia (por gj., ~0.3 g
de proteina/kg x 5 comidas) parece suficiente para reponer cualquier
perdida oxidativa de aminodcidos inducida por el ejercicio, mejorar el
equilibrio neto de proteinas de todo el cuerpo y apoyar un crecimiento
y desarrollo normal en los atletas adolescentes (Mazzulla et al., 2018).

La duracion y la intensidad de las sesiones de ejercicio determinan
los patrones de utilizacidn de carbohidratos (CHO) y las necesidades
de reabastecimiento. Hay poca evidencia que sugiera que la
utilizacion de CHO en adolescentes difiera sustancialmente de la de
los adultos (para una revision, ver Desbrow y Leveritt, 2020). Las
necesidades dietéticas de CHO deben considerarse a la luz de las
cargas de entrenamiento y las caracteristicas de la competencia
que suelen realizar los atletas adolescentes. Estos pueden diferir
de los atletas adultos en varias formas. En primer lugar, los atletas
en desarrollo pueden involucrarse con varias organizaciones (por
ejemplo, escuelas, clubes y regiones), creando diferentes frecuencias
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Figura 2. Herramienta de educacion el plato del atleta (de Reguant-Closa et al., 2019 con permiso).
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y formatos de competencia, tales como campamentos deportivos,
eventos representativos y clasificatorios. También es comin que los
adolescentes participen en varios deportes. Debe considerarse esta
variedad de demandas de energia y los subsiguientes requisitos de
CHO, particularmente cuando la participacion en diferentes deportes
es concurrente. Si bien las estrategias dietéticas que incorporan el
uso de CHO refinados para manipular el metabolismo durante el
deporte de resistencia (por €j., carga de CHO y/o CHO de transporte
multiple durante el ejercicio) probablemente mejoren el rendimiento en
eventos de mas de 90 minutos de duracion (Burke et al. , 2011), estas
recomendaciones solo deben emplearse en situaciones relevantes, lo
que es menos probable para los atletas adolescentes, ya que muchos
de sus eventos son de menor duracion.

Se necesita una ingesta adecuada de grasas en la dieta para satisfacer
los requisitos de vitaminas liposolubles, acidos grasos esenciales
y ayudar a proporcionar energia para apoyar el crecimiento y la
maduracion. Ademas, la evidencia sugiere que las tasas maximas de
oxidacion de grasas (en relacion con la masa magra) son ligeramente
mas altas en los atletas menores de 18 afios (Randell et al., 2017).
Hasta la fecha, siguen sin estudiarse las estrategias dietéticas
que promueven el papel de los triglicéridos intramusculares en el
rendimiento y el efecto del entrenamiento en un estado de deplecion
de CHO en atletas de resistencia adolescentes. Dado que las ingestas
cronicamente elevadas de grasas se asocian con un mayor riesgo de
enfermedades cronicas, la recomendacion sobre el tipo y la ingesta
total de grasas para los atletas adolescentes se mantiene de acuerdo
con las pautas de salud publica. Por lo general, estas pautas sugieren
una ingesta de grasas en la dieta del 20 al 35% de la energia total,
con un consumo total de acidos grasos saturados/trans que no supere
el 10% de la ingesta total de energia (Departamento de Agricultura,
2020).

Cuando las demandas de energia varian, las recomendaciones
de nutricion deportiva alientan a los atletas a manipular la ingesta
dietética para respaldar el rendimiento diario y optimizar las
adaptaciones al entrenamiento, un concepto conocido cominmente
como "combustible para el trabajo requerido” (Impey et al., 2018).
Es probable que los atletas adolescentes necesiten apoyo para
desarrollar el enfoque de "primero la comida" para hacer coincidir la
ingesta de energia con el aumento de las cargas de entrenamiento y
beneficiarse de las herramientas practicas que traducen los cambios
en las necesidades de macronutrientes a la seleccion de alimentos
(Figura 2).
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Etapa 1.Reservas de hierro agotadas

2.Deficiencia temprana funcional

3. Anemia por deficiencia de hierro

Las reservas de hierro estan
Descripcion
higado y el bazo.

La eritropoyesis se reduce a medida
agotadas en la médula 6sea, el que el aporte de hierro de la médula
0sea es menor.

La produccion de hemoglobina cae
produciendo anemia

SF <35 ug/L
QHb >120 g/L
&Hb >135 g/L

TS >16%

Evaluacion

OHb >120 g/L
IHb >135 g/L

SF <20 pg/L SF <12 pg/L
@Hb >120 g/L
&Hb >135 g/L

TS >16% TS >16%

Q= Hembras 3= Varones

Tabla 1. Definicion y evaluacion de las etapas de deficiencia de hierro (Peeling et al., 2007, con permiso).

Necesidades de micronutrientes para los atletas
adolescentes

En deportistas adolescentes con frecuencia se observan estudios
que muestran reservas de hierro reducidas, sin sintomas clinicos
(en particular, atletas de resistencia) (Shoemaker et al., 2020). La
interpretacion de las mediciones especificas de los marcadores del
estado del hierro (por ej., ferritina sérica) en atletas en desarrollo
debe hacerse con precaucion por varias razones: (1) los valores de
corte para la ferritina no estan estandarizados en estudios de atletas
jovenes, (2) los atletas en general tienen niveles mas bajos de ferritina
que los no deportistas, (3) las diferencias de sexo son evidentes
entre hombres y mujeres durante la adolescencia, y (4) los niveles
de ferritina pueden ser falsamente positivos debido a una infeccion
leve, lesidn o estrés fisioldgico (Peeling & Deakin, 2021). Se justifica
la deteccion y el tratamiento temprano de la deplecion de hierro en
atletas adolescentes. Esto se debe a que el crecimiento aumenta sus
necesidades de hierro en comparacion con los atletas de mayor edad,
lo que resulta en la progresion de un bajo nivel de reservas de hierro
a un estado de rapida deficiencia de hierro. Se han establecido valores
de referencia (Peeling et al., 2007) y estrategias para abordar este
estado de deficiencia de hierro en los deportistas (AIS, 2019) (Tabla 1).

En términos de rendimiento, incluso las disminuciones leves de hierro
en los tejidos tienen el potencial de afectar negativamente la capacidad
de resistencia y la adaptacion aerobica al entrenamiento (Rodenberg
y Gustafson, 2007). De hecho, un estudio reciente que involucré a
mas de 70 mujeres adolescentes indicd una relacion moderada entre
el rendimiento atlético, la concentracion de receptores de transferrina
soluble y la ingesta de hierro en la dieta, enfatizando la importancia
de la ingesta de hierro para las jovenes aspirantes a deportistas
(Shoemaker et al., 2019). En las atletas de resistencia adolescentes,
el estado subdptimo de hierro se atribuye a una combinacion de bajo
consumo de hierro, baja biodisponibilidad de hierro y necesidades
elevadas asociadas con el entrenamiento y la pérdida de sangre (por
ej., aumento de la masa de glébulos rojos, menstruacion, hematuria,
hemolisis) (Koehler et al., 2012). Por el contrario, el estado sub6ptimo
de hierro en los atletas varones adolescentes se asocia mas con

requisitos fisioldgicos elevados (es decir, entrenamiento y crecimiento)
que con la dieta.

Las recomendaciones de hierro para las nifias en desarrollo explican
la pérdida de hierro durante la menstruacion. A menudo, se utiliza
un valor de referencia de la poblacion como limite de edad para la
menarquia (por ej., 14 afos). Las recomendaciones individuales deben
ajustarse cuando existen diferencias individuales (particularmente
cuando la menarquia ocurre antes). También es posible que los
atletas vegetarianos tengan mayores necesidades debido a la baja
biodisponibilidad de fuentes de hierro no hemo. Sin embargo, los
restimenes de recomendaciones cientificas indican que al comparar
a vegetarianos con no vegetarianos, la mayoria de los estudios no
demostraron diferencias significativas en la ingesta de hierro en
la dieta 0 en las concentraciones de hemoglobina. Aungue a nivel
estadistico con frecuencia las concentraciones de ferritina sérica
son significativamente mas bajas en vegetarianos, generalmente
se encuentran dentro de los rangos de referencia (SCAN, 2010).
Dicho esto, parece prudente asegurarse de que los jovenes atletas
vegetarianos monitoreen sus niveles de hierro rutinariamente.

Los requerimientos de calcio son mas altos durante el estirdn puberal.
Se estima que la tasa de acumulacion de calcio esquelético durante la
adolescencia es de alrededor de 300 mg/dia. Actualmente no existen
recomendaciones especificas de ingesta de calcio para los atletas,
por lo que hasta que se realicen mas estudios, los estandares de
referencia de la poblacion se pueden utilizar como punto de referencia
para evaluar la adecuacion. Las recomendaciones de calcio se basan
en estimaciones de las pérdidas urinarias y el sudor, suponiendo una
absorcion neta de calcio de los alimentos (a menudo ~25 a 35%).
Las recomendaciones para adolescentes varian entre regiones,
con valores que van desde 800 mg/dia (por €j., mujeres del Reino
Unido, de 15 a 18 afios) a 1300 mg/dia (por €j., en EE. UU., Canada
y Australia para hombres y mujeres, de 14 a 18 afios de edad). El
gjercicio con pesas de alta intensidad y, hasta cierto punto, el ejercicio
de resistencia aumentan el contenido mineral 6seo en adolescentes
que hacen ejercicio (Elnakeem et al., 2020). Si bien este efecto es
pequefio (tipicamente <6% de diferencia) y es poco probable que
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aumente los requerimientos de calcio, el contenido mineral 6seo
mejorado puede maximizar la fuerza maxima de la cadera y prevenir la
osteoporosis en la edad adulta.

Si bien la vitamina D es mejor conocida por su papel en la salud 6sea,
tiene muchas funciones en otros sistemas fisioldgicos (por ejemplo,
el sistema inmunoldgico y el sistema muscular). La insuficiencia de
vitamina D también esta relacionada con la funcion del musculo
esquelético, el dolor, la debilidad muscular y la inflamacion, y puede
potencialmente aumentar la susceptibilidad a las lesiones y disminuir
la tasa de rehabilitacion de una lesion (para una revision, ver de la
Puente Yague et al., 2020). Por lo tanto, los niveles de la vitamina D
(particularmente en los atletas adultos) ha recibido una considerable
atencion cientifica reciente. Actualmente, la influencia de los niveles
de la vitamina D y los beneficios de la suplementacion en atletas
jovenes identificados como deficientes siguen siendo en gran parte
desconocidos. Sin embargo, estudios prospectivos recientes sugieren
poca correlacion entre los niveles séricos de 25-hidroxivitamina D y el
rendimiento deportivo en atletas mas jovenes (Orysiak et al., 2018),
incluso cuando se corrigen las deficiencias de vitamina D (Bezuglov et
al.,, 2019).

Aligual que los atletas adultos, los atletas en desarrollo tienen un alto
riesgo de deficiencia de vitamina D si experimentan una exposicion
limitada al sol (por €j., si residen en latitudes por encima del paralelo
35, pasan largos periodos entrenando bajo techo, tienen la piel
oscura, usan protector solar o usan ropa protectora). Por lo general,
se recomiendan cantidades fijas de vitamina D después de la infancia,
pero los valores para los adultos mayores se incrementen aln mas
para tener en cuenta la capacidad reducida de la piel para producir
vitamina D con el envejecimiento. Las recomendaciones de vitamina
D difieren segun la regidn (Australia=5 pg/dia, EE. UU./Canada=15
pg/dia, los paises europeos varian de 10 a 20 pg/dia). Sin embargo,
todas las autoridades estan de acuerdo en que el control de la
25-hidroxivitamina D es importante para los grupos de riesgo.

NECESIDADES DE LiQUIDOS PARA LOS ATLETAS
ADOLESCENTES

Los individuos jovenes parecen tener la misma capacidad que los
adultos para lidiar con las cargas térmicas y el tiempo de tolerancia
durante el ejercicio en el calor. Sin embargo, los mecanismos por l0s
cuales los jovenes disipan las cargas de calor durante el ejercicio
difieren a los de los adultos (Falk y Dotan, 2008). Los nifios y
adolescentes parecen depender mas de la redistribucion de la sangre
periférica (enfriamiento radiativo y conductor) en lugar de la sudoracion
(enfriamiento evaporativo) para mantener el equilibrio térmico (Barnes
et al., 2019; Falk y Dotan, 2008). También hay evidencia de que
los adolescentes que realizan un entrenamiento regular se adaptan
mejorando la vasodilatacion periférica (Roche et al.,, 2010), lo que
probablemente mejore el enfriamiento no evaporativo. Si bien es
probable que el momento en que la transicion de los mecanismos
termorreguladores de los nifios pasan a ser similares a los de los
adultos esté relacionado con el desarrollo puberal, parece que estos
cambios no se vuelven fisiologicamente evidentes hasta que se
completa la pubertad (Falk et al., 1992).
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Existen algunas evidencias que sugieren una mayor prevalencia de
complicaciones por calor asociadas con el deporte y la actividad en
los atletas mas jovenes (CDC, 2011). Las complicaciones causadas
por el calor pueden verse influidas por un estado de hidratacion
deficiente junto con otros factores, como el esfuerzo fisico indebido,
el enfriamiento insuficiente entre sesiones de ejercicio y la eleccion
inadecuada de ropa, incluidos los uniformes. Desafortunadamente, no
hay evidencia para determinar hasta qué punto, si es que lo hace, la
ingesta de liquidos puede modular el riesgo de complicaciones por
calor en los atletas adolescentes. Esto se debe a que los estudios de
monitoreo de liquidos en nifios y adolescentes con riesgo de sufrir
complicaciones por calor son escasos y, a menudo, no reportan a
los participantes que realmente experimentan complicaciones por
calor. Por el contrario, los estudios de campo (Aragon-Vargas et al.,
2013) y las investigaciones de grandes cohortes (Barnes et al., 2019)
indican que los atletas adolescentes entrenados pueden experimentar
déficits significativos en la pérdida de liquidos (>4% de la masa
corporal) y altas tasas de sudoracién (<2.16 L/h) en respuesta al
ejercicio. Los cambios de fluidos de esta magnitud tienen el potencial
de inducir signos/sintomas de hipohidratacion y afectar el rendimiento
del ejercicio. Como tal, parece prudente aplicar las mismas pautas
de ingesta de liquidos indicadas para los atletas adultos. Ademas,
es posible que los atletas en desarrollo no reconozcan los signos o
sintomas del estrés por calor, se olviden de beber a menos que se
les recuerde y continlien haciendo ejercicio para mantener el nivel de
sus comparieros. Es importante que cuando los factores ambientales
y contextuales (por ej., la intensidad/duracion del ejercicio, a ropa,
la disponibilidad de liquidos) se combinen para aumentar los riesgos
termorreguladores, se implementen de manera proactiva estrategias
para moderar las cargas de calor metabolico en los atletas mas jovenes.

SUPLEMENTOS NUTRICIONALES Y USO DE AYUDAS
ERGOGENICAS EMPLEADAS POR ATLETAS EN
DESARROLLO

El uso prudente de suplementos especificos y ayudas ergogénicas
nutricionales puede mejorar el rendimiento deportivo en adultos.
Sin embargo, su efectividad y posibles efectos a largo plazo no se
han estudiado rigurosamente en poblaciones mas jovenes, en gran
parte debido al concepto ético de beneficencia (es decir, costo versus
beneficio). A pesar de esta falta de evidencia cientifica, es comun el uso
de suplementos con la intencion de mejorar el rendimiento deportivo
entre los atletas jovenes. La prevalencia del uso de suplementos entre
nifios y adolescentes estadounidenses (<18 afios) como potenciador
del rendimiento fue del 1.6% (Evans et al., 2012). Los suplementos de
vitaminas/minerales, polvos deportivos/proteicos, aguas vitaminicas,
creatina y cafeina se identifican comdnmente como suplementos
populares utilizados por los atletas adolescentes. Los deportistas
jovenes toman suplementos dietéticos para mejorar el rendimiento por
varias razones, como la presién para lograr resultados, la blsqueda
de ideales fisicos y las presiones sociales y de marketing de los
compafieros. Ademas, algunos atletas jovenes de élite consideran
que los suplementos son fundamentales para ciertas adaptaciones al
entrenamiento, como las ganancias de fuerza (Bloodworth et al., 2012).

[3,}



En general, se considera inapropiado que se anime a los atletas jovenes
a consumir suplementos dietéticos para mejorar su rendimiento. Esta
opinién es coherente con la de los principales grupos de expertos
(Peeling et al., 2019). La recomendacion excluye el uso clinico de
suplementos dietéticos (por €j., calcio, hierro, vitamina D) cuando se
toman bajo la guia adecuada de profesionales de la salud debidamente
calificados (por €j., un médico, un nutricionista deportivo). Aparte de
las cuestiones relacionadas con la seguridad, el uso de suplementos
en los atletas en desarrollo hace demasiado hincapié en su capacidad
para manipular el rendimiento. Las poblaciones mas jévenes tienen
el potencial para una mayor mejora del rendimiento a través de la
maduracion y la experiencia en su deporte, junto con la adherencia
a los regimenes adecuados de entrenamiento, nutricion y descanso.
También se argumenta que desalentar el uso de suplementos
dietéticos resta importancia a la mentalidad de ganar a toda costa y
establece un ejemplo importante para los atletas jovenes.

RECOMENDACIONES PRACTICAS

e No ser criticos. Apoyar a los adolescentes para que hagan lo
correcto sin hacerlos sentir mal.

e Darles un pequefio empujon, los empujones no son mandatos
(por gj., cortar/pelar fruta y dejarla en un lugar conveniente es un
empujon, prohibir la comida chatarra no lo es).

¢ No confiar en el pensamiento racional. La logica hace pensar a
los individuos; la pasion los hace actuar. Encontrar un enfoque
emotivo/divertido junto al 16gico (por ej., concursos de cocina/
receta/degustacion).

e |Loscompareros de un adolescente se convierten en moderadores
cada vez mas poderosos de todos sus comportamientos, incluida
la alimentacion. Considerar hablar e involucrar a sus comparieros,
no a los padres.

e |as experiencias de los adolescentes no son las mismas y las
razones que sustentan sus comportamientos individuales varian
considerablemente. No hacer suposiciones; en su lugar, escuche.

e Rara vez se encuentran “recetas magicas”. Los entornos que
apoyan la repeticion y la coherencia funcionan mejor.

RESUMEN

La adolescencia es un periodo de crecimiento y desarrollo fisico
significativo que incluye cambios en la composicion corporal,
fluctuaciones metabolicas, hormonales, maduracion de los sistemas
de 6rganos y establecimiento de depdsitos de nutrientes, todo lo cual
puede afectar la salud futura. Los atletas jovenes tienen requisitos
nutricionales Unicos como consecuencia de realizar entrenamientos
y competencias diarias durante este periodo de desarrollo. Para
garantizar que un atleta adolescente alcance su potencial, es
importante que las partes interesadas involucradas en el manejo de
los atletas mas jovenes aboguen por patrones de alimentacion que
prioricen un desarrollo fisico y mental sélido, al tiempo que integran
los principios exitosos de la nutricion deportiva. La responsabilidad de
brindar una atencion nutricional adecuada a los atletas adolescentes
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en desarrollo se comparte entre las organizaciones deportivas, los
entrenadores, los padres, los maestros y los propios atletas.

Las opiniones expresadas pertenecen al autor y no reflejan necesariamente la posicion o politica
de PepsiCo, Inc.
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