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Resumen:

Introduccién: Se define como suplemento nutricional cualquier alimento o compuesto ingerido
adicionalmente a la dieta para mejorar la salud o el rendimiento. Los deportistas que presentan mayor
consumo (96,6-100%) son los que practican levantamiento de peso, siendo el monohidrato de creatina, la
cafeina y la proteina de suero los mas comunes. Actualmente, se observa una tendencia creciente en el
consumo de suplementos a nivel mundial. Por ello se considera relevante la necesidad de evaluar el impacto
de la suplementacion nutricional en el rendimiento deportivo de los atletas.

Metodologia: Se realizd una busqueda en Pubmed, Dialnet, Cochrane, Epistemonikos, TripDatabase, LILACS
y Scopus, incluyendo estudios desde 2014 en inglés o espariol, con el operador bolean “AND”. Se
seleccionaron 7 estudios relevantes sobre la suplementacion nutricional en deportistas de fuerza,
analizando el impacto en la fuerza y masa muscular comparado con una dieta sin suplementos.

Resultados: Los estudios sobre el enjuague bucal con carbohidratos y cafeina (CHOCAF) o solo
carbohidratos (CHO) muestran que el primero de ellos mejora la potencia media y la resistencia muscular.
El enjuague con CHOCAF mejora la resistencia muscular y el rendimiento cognitivo. Por otro lado, la
suplementacion con cafeina mostrd mejoras en la fuerza aumentando las repeticiones y la potencia en
ejercicios de tren inferior. La proteina de suero de leche (WPS) mejora la fuerza y la composicion corporal.
La suplementacion proteica baja en grasas favorecio la disminucion de la grasa corporal y elaumento de la
masa libre de grasa. Finalmente, se muestra que los deportistas tienen una dieta desequilibrada y el 20.8%
usa suplementos, siendo los batidos de proteinas y multivitaminicos los mas comunes.

Conclusiones: La suplementacion nutricional mejora la fuerza y masa muscular en atletas, pero se necesitan
mas estudios para confirmar su eficacia y la diferencia entre el uso de complementos frente a dietas
equilibradas.

Palabras clave: ayuda ergogénica, dieta, fuerza, masa muscular.

Abstract:

Introduction: A nutritional supplement is defined as any food or compound ingested in addition to the diet
to improve health or performance. The athletes who present the highest consumption (96.6-100%) are
those who practice weight lifting, with creatine monohydrate, caffeine and whey protein being the most
common. Currently, there is a growing trend in the consumption of supplements worldwide. Therefore, the
need to evaluate the impact of nutritional supplementation on the sports performance of athletes is
considered relevant.

Methodology: A search was carried out in Pubmed, Dialnet, Cochrane, Epistemonikos, TripDatabase, LILACS
and Scopus, including studies since 2014 in English or Spanish, with the Boolean operator “AND”. Seven
relevant studies on nutritional supplementation in strength athletes were selected, analyzing the impact on
strength and muscle mass compared to a diet without supplements.

Results: Studies on mouthwash with carbohydrates and caffeine (CHOCAF) or carbohydrates alone (CHO)
show that the former improves mean power and muscle endurance. Mouthwash with CHOCAF improves
muscle endurance and cognitive performance. On the other hand, caffeine supplementation showed
improvements in strength by increasing repetitions and power in lower body exercises. Whey protein (WPS)
improves strength and body composition. Low-fat protein supplementation favored the decrease in body
fat and the increase in fat-free mass. Finally, it is shown that athletes have an unbalanced diet and 20.8%
use supplements, with protein shakes and multivitamins being the most common.

Conclusions: Nutritional supplementation improves strength and muscle mass in athletes, but more studies
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are needed to confirm its effectiveness and the difference between the use of supplements versus

balanced diets.

Keywords: diet, ergogenic aid, muscle mass, strength.

Introduccion

En la actualidad, el uso de suplementos
nutricionales ha crecido significativamente en todo
el mundo. Maughan et al definieron "suplemento
nutricional" como cualquier alimento, componente
alimentario, nutriente o compuesto no alimentario
que se ingiere intencionalmente ademas de la dieta
consumida habitualmente con el objetivo de lograr
un beneficio especifico para la salud y/o el
rendimiento . Por otro lado, Blasco Redondo et al
especificaron como "ayuda ergogénica" cualquier
maniobra o método (nutricional, fisico, mecanico,
psicologico o farmacologico) realizado con el fin de
aumentar la capacidad para desempenar un
trabajo fisico y mejorar el rendimiento.

Actualmente, en los deportistas de élite
espanoles, la prevalencia del consumo de estas
sustancias varia entre el 48% y el 81%. En este
grupo las proteinas (41%) y los aminoacidos (37%)
fueron los suplementos mas consumidos. Sin
embargo, los que tienen una base cientifica débil
para su consumo fueron los mas predominantes.
Esto se debe principalmente a la amplia gama de
suplementos dietéticos con minima evidencia de
su efectividad disponibles en el mercado 2.

A su vez, los deportistas que presentan una
mayor prevalencia en el consumo de suplementos
son los de halterofilia. Segun Puya-Braza y
Sanchez-Oliver el 100% de estos han consumido
alguna vez algun suplemento deportivo y el 96,6%
los consume en la actualidad. Los suplementos mas
populares en este grupo son el monohidrato de
creatina (100%), la cafeina (95%), la proteina de
suero (92%), los aminoacidos ramificados (73%),
las barritas energéticas (68%), los acidos grasos
omega-3 (63%), las bebidas isotonicas (63%) y los
complejos vitaminicos (59%) 3.

La mayoria de los deportistas que toman este
tipo de productos buscan aumentar su
rendimiento deportivo; lo que no se contempla es
que, si consumen un producto inadecuado, a dosis
incorrectas o de origen dudoso, no solo podria no
potenciar su trabajo fisico, sino que puede ser
peligroso y tener consecuencias negativas tanto
para el rendimiento (disminucion) como para la
salud (alteracion de la funcion de algin érgano o
sistema). Ademas, muchos desconocen la
posibilidad de contaminacion que pueden tener los
suplementos dietéticos que consumen, lo que
podria resultar en un posible dopaje sin laintencion
deello 2

Clasificacién ABCD (Instituto Australiano del Deporte)
Evalda los ingredientes de los suplementos y alimentos deportivos.

Nivel de evidencia fuerte. Efectivos y seguros. Uso permitido.

remolacha, bicarbonato. ..

- Suplementos meédicos: Hierro, calcio, minerales. ..
A |- Alimentos deportivos (Carbohidratos): Geles, barritas, bebidas deportivas. ..

-Suplementos que mejoran el rendimiento: Creatina, cafeina, beta-alanina, zumo de

Nivel de evidencia solida. Se necesita mas investigacion. Uso limitado a investigaciones o
situaciones bajo estrecha monitorizacién médica.

sustancias. No se deben consumir.

B - Aminoacidos ramificados: L-leucina, L-isoleucina, L-valina
- Otros suplementos dietéticos: Glutamina, glucosamina, omega-3, vitaminas C y E...

c No respaldados por evidencia cientifica, porque no presentan beneficios o porque no hay
suficientes investigaciones. Su uso no se recomienda.

D Prohibidos o con riesgo de dopaje por posible contaminacién con determinadas

Tabla 1. Clasificacién ABCD (Instituto Australiano del Deporte)
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Aunque pueden existir diferencias econdmicas,
sociales y culturales entre los deportistas, el uso
creciente de este tipo de ayudas refleja una
tendencia en la sociedad actual, ya que cada vez
mas personas utilizan este tipo de productos con
diferentes objetivos, entre los que se encuentran el
mantenimiento de una buena salud y bienestar, la
mejora del rendimiento fisico o la manipulacion del
cambio de apariencia

Actualmente, en Espafa, el estudio de la
prevalencia de consumo de complementos
nutricionales se ha centrado siempre en areas muy
especificas, como los deportistas de élite. Un
estudio publicado por la Revista Espanola de
Nutricion y Dietética, en el que se analiza la
prevalencia de consumo de la poblacion general
espafola, el 75,1% tomo algun tipo de suplemento
durante el ultimo afo. Los complementos
alimenticios fueron los mas populares entre los
consumidores con un 63,4%. Por otro lado, los
productos destinados a deportistas presentaron
una prevalencia de un 19,9% entre la poblacion de
estudio, siendo los mas demandados los
preparados de proteinas (14,4%), seguidos de las
barritas energéticas (13,7%) vy las bebidas
especiales para deportistas (12,8%) *.

En este sentido, se estima una tendencia similar
a nivel mundial. Esto se ve reflejado por la
expansion del mercado de los productos para
deportistas, que ha aumentado su relevancia en los
ultimos anos. Sobre todo, en Estados Unidos, que
representa casi un tercio del mercado global,
seguido de Europa (29.1%) y el sudeste asiatico
(25.5%) °.

Lafalta de claridad respecto a qué suplementos
se estan utilizando, como deben ser administrados
de manera adecuada y las posibles ramificaciones
adversas asociadas con su consumo, genera
preocupaciones significativas tanto en Ia
comunidad deportiva como en las familias de los
deportistas. Ademas, la disparidad en las practicas
de suplementacion observadas en la literatura,
junto con la falta de evidencia sodlida sobre los
efectos de estos productos, contribuye a la
incertidumbre que rodea este tema. Por ello, tanto
la propia comunidad deportiva como los
profesionales de la salud deberian de ser un
referente de consumo y buen uso de estos
suplementos 2.

En este contexto, surge la necesidad de realizar
una revision exhaustiva que compare el uso de
suplementos nutricionales con una dieta
convencional en deportistas sanos que practican
levantamiento de peso, dada la alta prevalencia de
su consumo en este grupo. Ademas, es crucial
determinar los efectos de estas ayudas
ergogeénicas tanto en hombres como en mujeres,
ya que la mayoria de la evidencia publicada sobre

este tema se ha centrado principalmente en
varones. Es importante investigar si estos
suplementos tienen la misma relevancia o
muestran resultados diferentes en mujeres, ya que
como afirma la Academia Espanola de Nutricion y
Dietética la composicion corporal varia entre
ambos sexos, con una mayor proporcion de
musculo en hombres y de grasa en muijeres (6). Por
todo ello, esta revision tiene como objetivo
explorar y analizar la evidencia disponible para
evaluar los efectos de la suplementacion en el
rendimiento deportivo, sobre todo en deportes de
fuerza como la halterofilia, asi como proporcionar
una base solida para la toma de decisiones
informadas tanto para los atletas y sus familias
como para los profesionales de la salud.

Metodologia

Se utilizé una estrategia de busqueda creando
combinaciones con los siguientes términos:
“ergogenic aid”, “sports”, “healthy diet”, “muscle
mass”, “supplements”, “strength”, “athletic
performance”, “balanced diet” y “muscle
hypertrophy” (ver criterios de busqueda en Tabla 1
en Anexos).

Se realizd la busqueda bibliografica en las
siguientes bases de datos y metabuscadores:
Pubmed, Dialnet, Cochrane, Epistemonikos,
TripDatabase, LILACS y Scopus. Se incluyeron
todos los estudios escritos en espanol einglés y se
incluyeron todos los resultados publicados de 2014
en adelante y que cumplieran con los criterios de
inclusion posteriormente descritos.

Se utilizaron herramientas de lectura critica en
funcion del tipo de estudios. Se obtuvo un total de
3069 resultados, de los cuales, tras eliminar
duplicados y excluir por titulo y resumen, se
obtuvieron para determinar su elegibilidad 126
estudios a texto completo.

Todos ellos fueron revisados por los dos miemb
ros del equipo y tras eliminar por pertinencia o por
criterios de inclusion y exclusion, fueron un total de
8 los documentos seleccionados para analizar. Sin
embargo, uno de ellos fue eliminado por no
satisfacer los criterios de la escala CASPE para
revisiones sistematicas, por lo que, finalmente,
fueron 7 los documentos analizados (ver Fig. 1).

La seleccion de estudios para esta revision
sistematica se basa fundamentalmente en los
criterios de inclusion y exclusion especificos
disefiados para intentar responder las preguntas
de investigacion sobre la dieta y el uso de
suplementos  nutricionales en  deportistas,
centrandonos particularmente en aquellos sanos
que practican levantamiento de peso.

Asi pues, se entiende como individuos sanos
aquellos que no presentaran ninguna
enfermedad, condicion médica o limitacion
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ortopédica conocida que pudiera afectar su
rendimiento en el ejercicio. A su vez, se han
evaluado unicamente aquellos estudios en los
que la muestra estudiada estuviera compuesta
por hombres y mujeres, debido a la escasez de
bibliografia disponible que evalua este tema
teniendo en cuenta el sexo femenino.

En esta revision se ha primado la calidad y
pertinencia de los estudios finalmente
seleccionados sobre la cantidad, debido a la
variabilidad observada en la literatura sobre las
practicas de suplementacion que subrayan la
necesidad de sintetizar y analizar detenidamente
la evidencia disponible.

Criterios de inclusion y exclusion de estudios
Criterios de inclusion

» Estudios en los que la muestra esté
compuesta por deportistas sanos que realicen
deportes de fuerza.

* Estudios publicados desde 2014 en adelante.

» Estudios que estén escritos en espanol e
inglés.

* Estudios con una muestra comprendida entre
19-44 anos.

* Estudios en los que la muestra esté
compuesta por hombres y mujeres.

* Estudios en los que se tenga en cuenta la
variable “masa muscular” o “fuerza”.

1 Documentos recuperados en las
busquedas (n=3069)

Estudios en los que se analicen las distintas
dietas que siguen los deportistas con y sin
suplementacion.

Criterios de exclusion:

Estudios en los que los autores presenten
conflictos de intereses.

Estudios no gratuitos a texto completo.

Estudios en los que la muestra o parte de ella
sean animales.

Estudios en los que la muestra estudiada no
sea entre 19-44 afos.

Estudios en los que la muestra se componga
exclusivamente por hombres o por mujeres.

Estudios escritos en un idioma distinto al
espanol o inglés.

Criterios de exclusion

* Estudios en los que los autores presenten

conflictos de intereses.

* Estudios no gratuitos a texto completo.

* Estudios en los que la muestra o parte de ella

sean animales.

* Estudios en los que la muestra estudiada no

sea entre 19-44 anos.

* Estudios en los que la muestra se componga

exclusivamente por hombres o por mujeres.

» Estudios escritos en un idioma distinto al

espanol o inglés.

Documentos recuperados en otras
fuentes (n= 0/1)

2 Documentos duplicados eliminados (n=1006)

l

3 Documentos o citas tnicas

cribadas tras eliminar duplicados -
(n=2063)
5 Documentos analizados para
_—

determinar su elegibilidad (n=126)

7 Documentos analizados (n=8)

4 bocumentos eliminados tras
evaluar titulo y resumen (n=1937)

6 Documentos eliminados tras
evaluacién critica (n=119):
- No cumplen con los criterios de
inclusion
- Cumplen criterios de exclusién
- No aprueban evaluacion critica

Fig. 1: Diagrama de flujo de la informacion. Fuente: elaboracion propia
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Evaluacion critica

Todos los documentos seleccionados fueron
evaluados por ambos miembros, siguiendo un
proceso de revision por pares. Cada documento ha
sido evaluado con la herramienta adecuada segun
su diseno metodologico:

Resultados

Finalizada la busqueda, excluidos los articulos
duplicados y seleccionados los de mayor
relevancia y calidad, han sido 7 los documentos
finalmente incluidos (ver tabla 2).

En primer lugar, con respecto a los estudios que
evaluaron el impacto del enjuague bucal con
carbohidratos y cafeina (CHOCAF) o solo
carbohidratos (CHO) en el rendimiento deportivo,
se obtuvieron los siguientes resultados:

* Por un lado, Fuentes-Barria et al. encontro que
el enjuague bucal con carbohidratos tuvo efectos
positivos sobre la potencia media de salida, la
resistencia muscular hasta el fallo y el rendimiento
deportivo en general. En cambio, no presentd
efectos positivos sobre el tiempo en una prueba
contrarreloj o la fuerza maxima’.

+ Por otro lado, Karayigit et al. hallaron que el
enjuague bucal con carbohidratos y cafeina al 6%y
2% respectivamente, aumenté la resistencia
muscular de la parte inferior del cuerpo y el
rendimiento cognitivo. Ademas, el enjuague bucal
con cafeina también aumentd los niveles de
excitacion percibida en comparacion con el
placebo (ver Fig.2) 8.

En segundo lugar, los estudios que evaluaron el
impacto de la cafeina en el rendimiento muscular y
la fuerza encontraron los siguientes hallazgos:

» Giraldez-Costas et al. y Ruiz-Fernandez et al.
hallaron que la suplementacion con cafeina mostro
mejoras en el entrenamiento de fuerza,
aumentando significativamente el numero de
repeticiones, asi como la velocidad y la potencia
tanto promedio como maxima, ademas de la tasa
de desarrollo de fuerza. Estos efectos parecen mas
notables en los ejercicios de tren inferior. Sin
embargo, no se encontraron diferencias
significativas entre el grupo suplementado con
cafeina y el grupo placebo en una repeticion
maxima (RM), ya que esta aumenté en ambos (ver
Fig. 3) 8.

* Los resultados de Lam et al. con respecto a la
suplementacion con proteina concluyen que la
proteina de suero de leche (WPS) puede tener una
eficacia comparable en términos de signos vitales
y rendimiento fisico. Centrandonos en los signos
vitales, la frecuencia cardiaca puede aumentar o
disminuir en comparacion con otros suplementos.
* La WPS ha mostrado un mayor valor de relaciéon
de intercambio respiratorio (RER), siendo

significativo si se compara con la maltodextrina,
pues ha obtenido también una frecuencia de
esfuerzo percibido (RPE) mas bajo y parece
mejorar el volumen maximo de oxigeno (VO2max).

* Desde el punto de vista del rendimiento fisico, la
potencia media y maxima muestran diferencias
significativas con respecto a otros comparadores.
El parametro de la masa corporal era ligeramente
favorable para el WPS °,

» Segun Negro et al. la suplementacion proteica
con carnes bajas en grasas mostrd una disminucion
de grasa corporal y un aumento de masa libre de
grasa en el grupo alimenticio. Con respecto a la
masa magra, no se encontraron diferencias signifi-
cativas, pero si una tendencia a aumentar en el
grupo suplementado y a disminuir en el grupo
control. Tampoco se encontraron diferencias
significativas con respecto a la fuerza muscular ya
que esta aumentd en ambos grupos (ver Fig. 4) ™.

* En cuanto a la composicion de la dieta de los
deportistas, Martinez-Martinez et al. concluyeron
que, aunque el aporte caldrico es correcto, esta
poblacidon estd mayormente malnutrida. Su dieta
muestra un exceso de proteinas y azucares, junto
con una deficiencia en fibra y carbohidratos.
Ademas, hay un exceso de acidos grasos saturados
y trans, y un consumo insuficiente de acidos grasos
monoinsaturados.

* En lo referente a la suplementacion, el 20.8%
tomaba algun suplemento o complemento
alimenticio, siendo los mas prevalentes los batidos
de proteinasy los multivitaminicos. En funcion de la
cantidad de horas y la intensidad del deporte, este
porcentaje desciende al 17.3% entre los que
realizaban ejercicio moderado y asciende hasta al
22% entre los que practicaban ejercicio intenso
(ver tablas 32y 4).

Discusion

Al analizar los datos obtenidos, encontramos
que en la mayoria de los casos la suplementacion
con distintos productos, como los enjuagues
bucales CHOCAF o CAF, pueden producir cambios
positivos en cuanto a la resistencia muscular o la
potencia, por lo que su uso podria ser considerado
en situaciones especificas donde se requiere un
incremento en la resistencia muscular a corto
plazo. Sin embargo, no se han encontrado
evidencias de que aumenten la fuerza o la masa
muscular &.

La suplementacion con cafeina si que mostro un
posible aumento en la tasa de desarrollo de la
fuerza a la vez que un aumento de la velocidad y la
potencia, sobre todo en los ejercicios de tren
inferior &%

Con respecto a la suplementacién con
proteinas, se ha descrito que el WPS puede tener
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eficacia en términos de signos vitales vy
rendimiento fisico, pues aumenta tanto la potencia
como la masa muscular y, por ende, también la
fuerza ™.

Dado que los suplementos como la cafeina y la
proteina de suero pueden mejorar ciertos aspectos
del rendimiento, los atletas y entrenadores podrian
integrarlos estratégicamente en el régimen de
entrenamiento para maximizar los beneficios. Por
ejemplo, la cafeina podria ser utilizada en sesiones
de entrenamiento de alta intensidad o compe-
tencias clave.

Por el contrario, la suplementacion proteica con
carnes bajas en grasas mostro una disminucion de
grasa corporal pero no un aumento significativo de
masa muscular ni de fuerza M.

Intentando obtener una vision global de la dieta
de los deportistas, existe un desequilibrio en la
composicion de la dieta habitual a la que se anade
ademas la toma de suplementos. En consecuencia,
los atletas deben trabajar en conjunto tanto con el
personal sanitario como con nutricionistas para
asegurar que su dieta sea equilibrada. Este
desequilibrio en la dieta podria contrarrestar los
beneficios de la suplementacion e, incluso, en el
peor de los casos afectar a su salud. Estos
resultados tienen importantes implicaciones para
atletas y entrenadores que buscan optimizar el
rendimiento deportivo mediante el uso de
suplementos nutricionales. Sin embargo, antes de
comenzar cualquier suplementacion, los atletas
deberian evaluar si realmente necesitan estos
productos.

Entre las limitaciones de los estudios se incluye
el riesgo de sesgos y/o falta de validez en los
resultados, la heterogeneidad en los enfoques y
metodologias de los estudios seleccionados, asi
como el tamano insuficiente de la muestra en
muchos casos, lo que dificulta la obtencion de
conclusiones solidas. Estas limitaciones afectan la
consistencia y la confiabilidad de los hallazgos,
reduciendo la capacidad para generalizar los
resultados a una poblacion mas amplia. Ademas, la
intervencion de elementos perturbadores, como
otros habitos alimenticios o de ejercicio, puede
sesgar los resultados, complicando la
identificacion del impacto especifico de los
suplementos.

Por otro lado, las limitaciones de las busquedas
incluyen el sesgo de publicacion, que puede llevar
a una falta de representacion de estudios con
resultados negativos o no significativos, afectando
asi la integridad del analisis. El sesgo enla seleccion
de términos de busqueda limita la exhaustividad de
la busqueda y la inclusion de estudios relevantes,
mientras que el empleo de criterios de inclusion y
exclusion muy restrictivos reduce la cantidad de
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estudios considerados, afectando la represen-
tatividad de la revision. Finalmente, puede haber
sesgo de interpretacion en la revision de la
literatura, lo cual puede influir en la objetividad y
precision de las conclusiones obtenidas.

Conclusiones

Nuestros resultados sugieren que, la suplemen-
tacion nutricional con productos como la cafeina y
la proteina de suero (WPS) puede proporcionar
efectos beneficiosos en términos de mejora de la
fuerza y la masa muscular en deportistas que
realizan entrenamiento de fuerza. Sin embargo, es
cierto que la cantidad y variabilidad de
suplementos disponibles en el mercado hacen que
estos resultados varien.

Seria conveniente que, estas futuras lineas de
investigacion siguieran disefios metodoldgicos
rigurosos con un mayor tamafio muestral, con el
objetivo de confirmar estos hallazgos y reducir el
riesgo de sesgo.

Con todo ello, se podria conseguir arrojar luz
sobre el tema y establecer pautas claras sobre el
uso adecuado de suplementos, asi como
determinar la necesidad de su consumo tanto para
los profesionales de la salud como para los
deportistas.
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Anexos

Documentos Pocumentos
Fuente Estrategia finalmente
recuperados
seleccionados
“ergogenic aid” AND “sports” 83 12
“healthy diet” AND “muscle mass” 77 8
“ergogenic aid” AND “supplements” 52 7
“ergogenic aid” AND “strength” 29 2
R “ergogenic aid” AND “athletic performance” 57 3
“ergogenic aid” AND “muscle mass” 19 2
“balanced diet” AND “muscle mass” 45 2
“ergogenic aid” AND “balanced diet” 1 1
“balanced diet” AND “muscle mass” NOT “ergogenic aid” 44 5
“balanced diet” AND “muscle hypertrophy” 2 0
“ayudas ergogénicas” AND “deporte” 120 3
“dieta equilibrada” AND “masa muscular” 20 0
i “dieta equilibrada” AND “deporte” 49 1
Dialnet
“ayudas ergogénicas” AND “fuerza” 27 0
“ayudas ergogénicas” AND “masa muscular” 12 1
“suplementos nutricionales” AND “fuerza muscular” AND “deporte” 10 0
“ergogenic aid” AND “sports” 61 2
“healthy diet” AND “muscle mass” 459 11
“ergogenic aid” AND “supplements” 128 0
“ergogenic aid” AND “strength” 45 6
Cochrane |“ergogenic aid” AND “athletic performance” 78 9
“ergogenic aid” AND “muscle mass” 7 2
“balanced diet” AND “muscle mass"” 17 0
“ergogenic aid” AND “balanced diet” 0 0
"balanced diet” AND “muscle mass” NOT "ergogenic aid” 17 0
“ergogenic aid” AND “sports” 36 3
“healthy diet” AND “muscle mass” 9 0
“ergogenic aid” AND “supplements” 9 1
“ergogenic aid” AND “strength” 0 0
Epistemonikos |“ergogenic aid” AND “athletic performance” 12 1
“ergogenic aid” AND “muscle mass” 14 0
“balanced diet” AND “muscle mass” 32 1
“ergogenic aid” AND “balanced diet” 0
“balanced diet” AND “muscle mass” NOT “ergogenic aid” 0
“ergogenic aid” AND “sports” 87 3
“healthy diet” AND “muscle mass” 107 0
“ergogenic aid” AND “supplements” 110 14
“ergogenic aid” AND “strength” 65 1
Trip Database “ergogenic aid” AND “athletic performance” 28 1
“ergogenic aid” AND “muscle mass” 14 1
“balanced diet” AND “muscle mass” 43 0
“ergogenic aid” AND “balanced diet” 2 0
“balanced diet” AND “muscle mass” NOT “ergogenic aid” 45 0
“balanced diet” AND “muscle mass” AND “sports” 22 0
“ergogenic aid” AND “sports” 2 0
“healthy diet” AND “muscle mass” 491 1
LILACS “healthy diet” AND “muscle mass” AND “ergogenic aid” 0 0
“ergogenic aid” AND “muscle mass” AND “strength” 9 0
“ergogenic aid” AND “athletic performance” AND “female” 67 1
“ergogenic aid” AND “sports” 276 0
“healthy diet” AND “muscle mass” 98 0
Scopus "healthy diet” AND “muscle mass” AND “ergogenic aid” 0 0
“ergogenic aid” AND “muscle mass” AND “strength” 16 0
“ergogenic aid” AND “athletic performance” AND “female” 65 0

Tabla 1: Criterios de busqueda: descriptores, operadores, limitadores, etc.

Fuente: elaboracion propia
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Repetition Number

Anexo 3
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Mean (SD) repetition numbers for squat over the three sets. CHO: carbohydrate mouth rinsing; CAF: caffeine

mouth rinsing; CHOCAF: carbohydrate and caffeine mouth rinsing;
PLA: placebo mouth rinsing; *significantly different from PLA

3. Set

3. Set_l
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Fig. 2. Fuente: Resultados del estudio de Karayigit et al.
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Mean power (A) and peak power (B) during a bench press exercise at different loads (from 10 to 100% of one
repetition maximum; 1RM) before and after 4 weeks of resistance training (12 training sessions) with the ingestion
of 3 mg/kg/BM of casffeine (n=9) or a placebo (n=7) prior to each training session. Data are shown as mean + SD

for each load. (*) Difference between pre-training and post-training within the same group at p <0.05.

Fig. 3. Fuente: Resultados del estudio de Girdldez-Costas et al.
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Anexo 4
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Fuerza muscular en FG y GC: diferencias entre la semana 0 y la semana 8 evaluadas mediante t-test pareado.
p<0,0001. FG: grupo de alimentos; GC: grupo control; 1RM BP, una repeticion maxima en press de banca; 1RM
LAM, una repeticién maxima en la maquina de dorsales; 1RM LP, una repeticion maximo en el press de piernas.

Fig. 4. Fuente: Resultados del estudio de Negro et al.

Anexo 5

Tabla 2. Valores de ingesta de macronutrientes en comparacién con las IDR segun el nivel de AF, el sexoy la edad.

AF moderada (n=52) AF intensa (n=150)
IDR P P
Hombres (n=41) Mujeres (n= 11) valor Hombres (n= 111) Mujeres (n= 39) valor
. .
Hombres Mujeres 16-19 20-39 16-19 20-39 16-19 20-39 16-19 20-39
44

Energia (kcal) 3000 2300 31201441 2903,4£860,2 2 9,5011106, 2589,3+451,7 | 0,010 | 3065,1+854,0 | 3066,7+954,6 | 2328,3+703,2 304-0.6721109. 0,010
Proteinas (g) 56/54 43/41 141,0456,8 119,7£34.2 108,7£45,7 119,347,2 0,007 127,8£30,7 131,5:231.8 106,2228,5 115,1£20,3 0,007
HC(g) 412 (55%) 316 (55%) 340,7£130,9 314,0£85,6 279,1¢144,1 255,3161,8 0,014 | 339,4+108,5 329,1:94,1 256,4:77,3 330,1#118,1 | 0,014
Az. simples 45 (<6%) 34,5 (<6%) 136,9463,2 110,0:42,0 113,7:83,7 93,3£29,0 0,586 125,9£50,7 119,2:41,5 103,9£35,0 132,6454,6 0,586
F. soluble (g) >35 >25 5,5¢3,6 4,142,8 3,417 3,742,2 0,477 4,3£2,3 4,742,2 4,242,1 4,3:19 0,477

F. insoluble
>35 >25 10,2+¢8,0 75846 7,348 7.644,1 0,892 7.9:4.4 B8,7+4,1 84143 87149 0,892

]
Lipidos (g) 116,6 (35%) 89,4 (35%) 118,9+57.8 116,6:41,8 94,7+41,1 80,6£21,3 0,013 125,2+41,6 124,1£51,2 90,5+38,4 125,0463,5 0,013
18-20,5 (7-

AGS (g) 23-26 (7-8%) %) ( 42,0£25,3 41,2179 37,7169 30,9+10,7 0,072 46,9£18,0 44,9£22.2 32,4+16,1 47,4£31,9 0,072
AG Trans (g) - - 0,4+0,4 0,310,3 0,310,3 0,440,3 0,311 0,310,4 0,410,3 0,3+0,2 0,240,1 0,311
AGM (g) 66 (20%) 51 (20%) 44,1422,1 46,4+18,0 35,3119,5 30,0106 0,014 49,4+188 49,2420,7 36,4:16,0 49,1£23,3 0,014
AGP (g) 16,6 (5%) 12,7 (5%) 20,390 18,848,5 12,0436 11,8439 0,003 17,145,7 18,8484 13,0453 19,048,6 0,003
AGP W3 (g) 16 11 0,2£0,2 0,2:0,1 0,1:0,1 0,1+0,1 0,329 0,2:0,1 0,240,1 0,210,1 0,2:0,1 0,329
AGP W6 (g) 17 12 3,7435 2,742,6 2,04¢1,5 1,2¢1,1 0,256 2,942,3 2,742,2 2,1£1,8 2,9:2,3 0,256
Col{er:;e}rol <300 <300 430,0£154.9 408,3£161,4 348,6£143,9 269,3£114,4 | 0,064 | 465,5+265,2 427,7£194,9 350,1£143.6 400,2£74,5 0,064

Kcal: kilocalorias; Prot: proteinas; HC: hidratos de carbono; AZ.: azucares; F.:fibra; AG: &cidos grasos;
AGS: acidos grasos saturados; AGM: acidos grasos monoinsaturados; W: omega. Valores IDR14-17.
*p-VALOR OBTENIDO POR TEST anova (p<0,05).

Tabla 3. Fuente: Resultados del estudio de Martinez Martinez et al.
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Anexo 6

sistematica (RS)

deportistas mayores de 18 afios.

Estudio Disefo Caracteristicas de la muestra Variables principales de estudio
+ 202 estudiantes deportistas (152 o
. 1. Nutricion
. . hombres y 50 mujeres). S
Martinez Estudio + Edad comprendida entre los 18 y 39 2. Bjercicio
Martinez et al. observacional afios P y 3. Atletas
2018 transversal  Todos pertenecian a la facultad de r;(;?;tt;ohldratos, proteinas y lipidos de
CAFD.
1. Rendimiento deportivo:
1.1. Tiempo hasta el agotamiento
Resumen ;
. . + Tres RS. 1.2. Prueba contrarreloj
Fuentes-Barria cualitativo de ) .
- + Las muestras se componen por 1.3. Velocidad de sprint
etal. 2023 revision

1.4. Potencia media
1.5. Repeticién al fallo
1.6. Fuerza maxima

» 20 ECA con una muestra total de 351
deportistas (298 masculinos, 29
femeninos y 24 deportistas de sexo

1.Signos vitales:

1.1. Frecuencia cardiaca (FC)

1.2. Indice de intercambio respiratorio
(RER)

1.3. Tasa de esfuerzo percibido (RPE)

resistencia, con una frecuencia de al
menos 3 dias/ semana durante los 3
meses anteriores.

Lam et al. 2019 Meta-analisis  |desconocido). L .
) . 1.4. Volumen méximo de oxigeno
+ Todos eran deportistas activos que (VO2méx)
experimentaban fatiga y que habian visto s .
L c 2. Fuerza y composicion corporal:
perjudicado su rendimiento. A ;
2.1. Potencia maxima y media masa
corporal
* 40 voluntarios sanos con una edad
Negro et al. ECA comprendida entre 18 y 30 afios. No 1. Prueba de fuerza
2014 realizaban mas de dos sesiones de 2. Prueba de composicion corporal
entrenamiento por semana.
1. Repeticion maxima
Giraldez- + 16 participantes sanos (12 hombres y 2 Veloc!dad pr?medw
Costas et al. ECA 4 mujeres) de entre 20 a 35 afios 3. Velocidad maxima
2021 ) : 4. Potencia media
5. Potencia maxima.
1. Fuerza
+ 13 hombres y 14 mujeres de entre 20 y 2 ReS|s_ter_10|a musct_JI_ar
. - . . 3. Rendimiento cognitivo
Karayigit et al. 27 afos Entrenados en resistencia.
ECA 4. FC
2021. Todos entrenaban al menos 3 veces/
e ~ 5. Glucosa
semana durante el ultimo afio. o ’
6. Excitacion sentida
7. EPR
+ 20 participantes entrenados en 1. Composicion corporal
resistencia (10 hombres y 10 mujeres) de|2. Habitos dietéticos y de actividad
Ruiz- entre 18-35 afios. fisica
. « Con un minimo de 6 meses de 3. Exito cegador
Fernandez Et ECA L . .
al. 2023 experiencia en entrenamiento de 4. Fuerza y potencia muscular

5. Resistencia muscular
6. Fuerza isométrica y salto vertical
7. Efectos secundarios
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Estudio

Resultados principales

Riesgo de sesgos/validez/calidad

Martinez
Martinez et al.
2018

+ La dieta de los deportistas se basaba en una excesiva ingesta
de proteinas y azlcares, pero existia un déficit en el aporte de
hidratos de carbono y fibra.

+ EI20,8% de los deportistas tomaban suplementos o
complementos alimenticios. Principalmente batidos de
proteinas y multivitaminicos.

» Se observaron diferencias en la prevalencia de consumo de
suplementos en funcién de la cantidad de horas y la intensidad
de deporte.

- Los datos se recogen a través de una encuesta
autoinformada. Esto hace que existan riesgos
potenciales de sesgo debido a la posibilidad de omitir
informacion relevante.

» El estudio ha sido validado por la escala STROBE y
presenta una puntuacién de 18,5 sobre 22.

Fuentes-Barria
etal. 2023

» Se presentan mejoras sobre la potencia media de salida, el
rendimiento deportivo general y la resistencia muscular hasta el
fallo.

» No se presentan mejorias sobre el tiempo en una prueba
contrarreloj ni en la fuerza maxima.

« Se utilizé un proceso riguroso para seleccionar y
evaluar la calidad de los estudios incluidos.

+ La extraccion y sintesis de datos se realiz6 de
manera sistematica. Esto ayuda a reducir el riesgo de
sesgo en la recopilacion de informacion.

+ Los estudios se evaluaron criticamente con la
herramienta AMSTAR-2, presentando un bajo riesgo
de sesgo sobre los hallazgos.

Lam et al. 2019

» EI WPS ha demostrado su capacidad de actuar como ayuda
ergogénica en la frecuencia cardiaca, ha presentado un mayor
valor de RER y ha obtenido un RPE mas bajo.

» También muestra beneficios en la VO2max y

ayudaria a los atletas a ganar

fuerza durante un periodo més prolongado de actividad fisica.
Ademas, es util para mejorar la composicion corporal,
ayudando a perder grasa y aumentar la masa muscular.

+ El estudio presenta un bajo riesgo de sesgo en la
seleccion de estudios, realizando una busqueda
exhaustiva. Sin embargo, al incluir solo ensayos
controlados aleatorios (ECA) y excluir otros tipos de
estudios, podria limitar la amplitud de la revisién y
sesgar los resultados.

« La calidad metodoldgica de los estudios fue evaluada
utilizando la herramienta Cochrane ROB Tools.

» Ademas, el estudio siguid las directrices PRISMA
para informar sobre la RS y el metaanalisis.

- La fuerza muscular aumentd significativamente para todos los
sujetos.
+ La disminucién de grasa corporal y el aumento de masa libre

 El estudio presenta medidas para controlar el sesgo
como un protocolo detallado, la aleatorizacién de los

parecen mas notables en ejercicios de tren inferior y con cargas
altas.

Negro et al. S ) S - -
2014 de grasa fue significativo en el grupo alimenticio. grupos y la exclusién de participantes.
» No se encontraron diferencias en la masa magra, aunque + Sin embargo, la falta de cegamiento podria introducir
hubo una tendencia a aumentar en el grupo alimenticio y a sesgos en la interpretacion de los resultados.
disminuir en el grupo control.
 El entrenamiento de fuerza aumento los valores en 1 » El disefio experimental longitudinal y aleatorizado,
repeticiéon maxima de manera similar tanto en el grupo que tomé |junto con el doble ciego, reduce el riesgo de sesgo en
cafeina como en el placebo. la seleccion, asignacion y evaluacion de los
- « Las curvas de velocidad-carga (que se refieren a la velocidad |participantes.
Giraldez- L . h . Lo
Costas et g, |MaXimay la velocidad promedio) en el grupo suplementado con |« Ademas, se siguié un protocolo detallado para el
2021 " |cafeina mostraron mayor magnitud de cambio que en el grupo |reclutamiento, la asignacién, la intervencion y la
placebo. evaluacion de los participantes.
+ La curva potencia-carga (que se refiere a la potencia mediay |+ Se utilizaron pruebas estadisticas apropiadas para
potencia maxima) fue mayor en el grupo que se suplementé con|analizar los datos, lo que mejora la calidad del analisis
cafeina sobre el placebo. de resultados.
» El estudio utiliza un disefio doble ciego, aleatorizado,
+ El enjuague bucal con una dosis de carbohidratos (CHO) al contrabalgnceac_iq y _cruzado. Estq _aumenta la calidad
o . o . . . del estudio al minimizar la probabilidad de sesgo tanto
6% y cafeina (CAF) al 2% aument? la resistencia muscular de . . -
. L . " del investigador como de los participantes.
Karayigit et al. |la parte inferior del cuerpo y el rendimiento cognitivo tanto en ; : )
. . » Se estandarizaron aspectos como la dieta previa, el
2021. atletas masculinos como femeninos. . . -
. . - horario de las pruebas y la instruccion a los
» El enjuague bucal con cafeina por separado también participantes
aumento los niveles de excitacion. Esto mejora la calidad del estudio al reducir la
variabilidad no deseada.
» El estudio presenta un disefio experimental doble
ciego, controlado con placebo, cruzado y aleatorizado.
« La cafeina mejora la velocidad, la produccién de potencia y la |Esto ayuda a reducir el sesgo tanto de los participantes
. tasa de desarrollo de fuerza. como de los investigadores.
Ruiz- - g . . . S .
Fernandez Et | También aumenta el numero de repeticiones y potencia de » Los métodos de medicién son detallados y bien
al. 2023 salida en ejercicios de resistencia muscular. Estos efectos descritos.

« Las pruebas de rendimiento se realizaron en
condiciones estandarizadas y se siguieron protocolos
establecidos, lo que aumenta la validez interna del
estudio.

Tabla 4. Resumen de los estudios incluidos en la revisién. Fuente: elaboracion propia
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