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1. TRABAJO



1.1 Justificacion del trabajo

Mi interés por este tema viene porque desde muy pequefia he estado en contacto con
el deporte ya que siempre me han remarcado su importancia. Llevo practicando diversas
actividades deportivas desde que tengo 4 afios y eso significa que mi entorno social
también es deportista. Partiendo de este hecho, me he pasado los ultimos afios
compartiendo comidas y/o cenas con gente deportista a la que, sobretodo, le gustan los
restaurantes de comida rapida y alimentos que se podrian considerar “no sanos”. Por
eso, al ver propuesto el tema de “nutricion y deporte” mi cabeza fue a parar a esos
momentos en los que mis amigos, y yo misma, comiamos ese tipo de comida y me hizo
preguntarme si ellos serian conscientes de cémo se alimentaban y si saben que tipos
de alimentos les ayudan a tener mejor rendimiento deportivo.

Creo que este tema es relevante porque es cierto que la sanidad se preocupa mucho
por las enfermedades y por como curar y/o cuidar a los pacientes enfermos, pero, ¢y la
gente sana? ¢ Realmente nos preocupamos lo suficiente para que la gente que no tiene
problemas de salud, aiin, mantengan este estado? Por eso pienso que es un tema de
importancia, ya que a los jovenes, que ademas hacen deporte, se les considera
personas con una buena salud y que se preocupan por ésta, pero creo que si no cuidan
lo suficiente su alimentacién llegara un momento en el que su estado de salud
empeorara, se sentiran que no pueden seguir el ritmo o tendran lesiones 6seas o
musculares. Esto solo mejora sabiendo como estan, como creen ellos que estan y

dandoles la informacion pertinente.



1.2 Marco tedrico

En los ultimos afios se ha observado un crecimiento del nUmero de personas que
practican deporte, del afio 2005 al 2010 se ha pasado de un 37% de poblacion deportista
mayor de 15 afios a un 42,8%. En la poblacion masculina el 49,1% son deportistas,
mientras que entre las mujeres, lo son el 31,1% . Aun asi, Espafia sigue en la cola de
Europa en practica deportiva, por debajo de la media europea (48%) ®®),

Cada dia vemos a mas gente por la calle que sale a correr o a caminar, que decide
apuntarse al gimnasio... Esto es gracias a la concienciacion de la salud que poco a poco
se estéd instaurando en la sociedad, ya que un 15,2% de los deportistas refieren que su
motivacion es mantener o mejorar la salud © @),

Algunos especialistas apuntan que es mas econémico la promocion de la practica
deportiva que hacer frente a los gastos sanitarios que supone atender las enfermedades
ocasionadas por el sedentarismo ya que una vida activa proporciona bienestar integral
gue incluye beneficios fisicos y psicosociales, y se traduce en una mayor capacidad
psicoldgica, mas energia, mejor salud fisica, autopercepcioén y actitud vital ©,

Esta tendencia también se ha visto influenciada por las corrientes culturales de la
sociedad actual en la que cada vez esta mas valorado ser deportista que ser sedentario,
a la par que la crisis econémica actual ha provocado una “fiebre deportiva” por el
running, un tipo de actividad deportiva que es mas barata que otras y en la que hay un
fendmeno de contagio colectivo. El aumento de esta practica deportiva es solo un
ejemplo del crecimiento de deportistas en Espaiia 2.

Podemos ver practicar deporte en todas las edades, des del nifio que sus padres
apuntan a las actividades deportivas extraescolares que ofrecen los colegios hasta el
anciano que sale cada dia a caminar por recomendacion de su enfermera con el objetivo

de mejorar su control sobre sus enfermedades cronicas.



En la poblacion de 15 a 25 afios los deportistas representan un 59,8% mientras que en
la franja de edad comprendida entre los 25 y 54 afos la poblacién deportista es un
44,6%, hecho que disminuye en las personas de 55 afios en adelante. Es evidente que
los jovenes representan un gran porcentaje de las personas que hacen actividad fisica
oL@

Los deportes mas practicados en Espafia son la gimnasia de mantenimiento! con un
35% (incluyendo en esta categoria la gimnasia de mantenimiento suave, intensiva, en
casa y en la piscina), fatbol 7, 11 y sala con un 27,5%, natacion (22,4%), ciclismo
(19,4%), carrera o footing (12,9%), montafiismo o senderismo (8,6%) y baloncesto
(7,7%) @,

Debido al crecimiento de la poblacion deportista que esta habiendo es imprescindible
gue se mantenga un buen estado de salud. Una nutricibn adecuada es importante en
todos los aspectos de nuestra vida pero deberia ser imprescindible para el deportista ya
gque una dieta inadecuada puede perjudicar su rendimiento. Es su responsabilidad elegir
la forma de alimentarse que sea mas conveniente para su salud y para su rendimiento
fisico ©.

Es muy importante en el deporte que el sistema cardiovascular esté en buen estado y
para ello es esencial una dieta con buen perfil lipidico que se consigue con dietas ricas
en acidos grasos mono y poliinsaturados pero con menor cantidad de acidos grasos
saturados ©.

La dieta mediterranea tiene un perfil de macronutrientes adecuado para el deportista
ademas de otros compuestos antioxidantes y cardiosaludables, por eso se ha asociado

a una mejor salud y mayor longevidad de la persona © @),

! Aquella actividad fisico-deportiva caracterizada por ejercicios con bajo impacto sin desplazamientos
bruscos y rapidos; donde el trabajo de tensién muscular se complementa con la flexibilidad, coordinacion
o correccién postural. 9



Segun la dieta mediterrdnea, el consumo recomendable de hidratos de carbono seria el
60-65% del total de la energia del dia ya que tienen una funcion fundamentalmente
energética. Son el principal combustible para el masculo durante la practica del deporte
y con esta aportacibn se puede mantener las reservas necesarias, en forma de
glucégeno, para la contraccién de los musculos ©.

Las grasas son también fundamentalmente energéticas por lo que se deben consumir
entre el 20 y el 30% de las calorias totales de la dieta. Un exceso de grasas en la dieta
(>35%) significa que es escasa en hidratos de carbono por lo que no se obtiene un
almacenamiento adecuado de glucégeno y hay una predisposicion al aumento de peso
y de colesterol en sangre. Por otro lado un déficit de grasas en la dieta (<15%) se traduce
en un riesgo de sufrir deficiencias en vitaminas liposolubles (A, D, E, K) y de acidos
grasos esenciales ©,

Por dltimo, en los macronutrientes estan las proteinas que son la base de nuestra
estructura organica y deben representar entre el 12 y el 15% del total de las calorias del
dia. Estan constituidas por 20 aminoacidos distintos los cuales se dividen en dos
grandes grupos. Por un lado estan los aminoacidos no esenciales que nuestro cuerpo
es capaz de producir y, por otro lado, los aminoacidos esenciales que s6lo podemos
recibir de los alimentos porque nuestro organismo no tiene capacidad de fabricar ©.
Las proteinas que proceden de alimentos de origen animal como los pescados, las
carnes, la leche y los huevos, se consideran de mejor calidad ya que contienen todos
los aminoacidos necesarios en las proporciones adecuadas para satisfacer nuestro
organismo, hecho que no ocurre con las proteinas de origen vegetal. Un exceso de
proteinas puede causar una acumulacion de desechos toxicos en el organismo que
puede comprometer la buena forma del deportista ©.

Un estado nutricional 6ptimo, pero, no se consigue con la comida previa a la competicion

o siguiendo unas pautas especificas de alimentacion durante uno o dos dias antes de



ésta; un buen estado nutritivo es el resultado de unos hébitos alimentarios correctos
practicados dia a dia, durante un periodo largo de tiempo y siendo regular ©®.

En ese aspecto, enfermeria podria tener un gran papel ya que normalmente nos
centramos en las enfermedades, como curarlas o controlarlas y/o en hacer educaciéon
sanitaria para prevenirlas, pero el gran olvidado es la persona sana en la que se incluyen
los deportistas ya que no se les hace un control de salud de modo sistematico.

El Unico caso en el que se hace un relativo control es en los deportistas de competicion
ya que se les realiza una revision médica al inicio de temporada en la que no hay un
abordaje de los habitos higiénico-dietéticos y los clubs deportivos no disponen de
recursos suficientes para pedir asesoramiento nutricional. Aun asi, solo un 10% y 3%
de los deportistas compiten en ligas locales/provinciales y nacionales respectivamente.
Ademas, el 75% de los deportistas realizan actividad fisica por su cuenta, al margen de
cualquier club deportivo, por lo que hay un gran porcentaje que no tiene ningun tipo de
control médico @.

Este control sanitario es importante ya que hay estudios que demuestran una presencia
notoria de conductas alimentarias alteradas que conducen a la anorexia y/o bulimia
nerviosa entre los jovenes deportistas y que se podrian prevenir con una correcta
educacion sanitaria respecto a su alimentacion 3 (14),

Por otro lado, los deportistas padecen frecuentemente anemia ferropénica produciendo
un menor rendimiento fisico. Se produce con frecuencia en deportes de equipo como el
futbol o el baloncesto, que se encuentran entre los deportes mas practicados. El estudio
de Urdampileta indica que la educacién sanitaria es basica e imprescindible para la
prevencién de la aparicion de este tipo de anemia, asi como la valoracion de los
depdsitos de hierro cada 2 o 3 meses con el fin de diagnosticar su estado y asi elegir la

intervencion dietético-nutricional o farmacolédgica que sea adecuada 9,



Debido a la importancia de una nutricion adecuada en los deportistas, tal como se ha
argumentado, el objetivo de este estudio se centré en conocer como se alimentaban los

deportistas amateurs de un club de baloncesto de la provincia de Tarragona.

10



1.3 Objetivos y/o hipdtesis

1.3.1 Hipdtesis
La dieta de los jovenes deportistas de entre 18 y 30 afos, pertenecientes al grupo de
estudio, no se adecua a la dieta mediterrdnea recomendada, ya que hay un exceso de

hidratos de carbono y, sin embargo, el consumo de proteinas es escaso.

1.3.2 Objetivo general

Evaluar el aporte alimentario de un grupo de jovenes deportistas de entre 18 y 30 afios.

1.3.3 Objetivos especificos
o Comparar la alimentacion de los jévenes deportistas con la dieta mediterrAnea
recomendada.
o Investigar la frecuencia de ejercicio fisico de los jovenes deportistas amateurs en
estudio.

o Determinar si los jovenes deportistas tienen conocimientos de nutricion.

11



1.4 Metodologia

1.4.1 Disefio del estudio
Para la realizacion de este trabajo se ha llevado a cabo un estudio observacional,
descriptivo y transversal. Este estudio se ha realizado en un club de baloncesto de la

provincia de Tarragona.

1.4.2 Criterios de inclusién y exclusién
Los criterios de inclusion para este estudio han sido los siguientes:
e Edad comprendida entre 18 y 30 afios
e Asistir habitualmente a los tres entrenos planteados de la semana
e Asistir habitualmente a los partidos del fin de semana
¢ No padecer enfermedades que requieran una dieta especial, como por ejemplo
Diabetes Mellitus
¢ Que acepten participar en el estudio
Los criterios de exclusion fueron:
e Presencia de barrera idiomatica

¢ Que no quieran participar en el estudio

1.4.3 Sujetos de estudio
Se ha utilizado un muestreo no probabilistico por conveniencia para seleccionar a la
poblacion, que se constituye de los jugadores de los dos equipos sénior (A 'y B) de un
club de baloncesto de la provincia de Tarragona, con los que se ha contactado a través
del entrenador de ambos equipos, al que se ha pedido permiso para hacer el estudio.

El equipo sénior A consta de un total de 11 jugadores y el sénior B lo constituyen 13.

12



1.4.4 Calculo del tamafio muestral

No se ha realizado el célculo del tamafio muestral debido al caracter descriptivo del

estudio y no se pretendian obtener resultados extrapolables a la poblacion general.

1.4.5 Procedimientos y variables del estudio
Se contactd con el entrenador del centro de estudio y, una vez se obtuvo su
consentimiento (anexo 1), se contacté con los posibles sujetos de estudio.
Se recogieron variables sociodemograficas (edad, sexo, situacion familiar, nivel de
estudios, indice de masa corporal [IMC]) y se administr6 el Cuestionario de Frecuencia
de Consumo de Alimentos (CFCA) que estudia la cantidad y la frecuencia habitual de
consumo de alimentos durante los ultimos seis meses y que fue extraido de la encuesta
de nutricién de la Comunidad de Madrid del afio 2014 (anexo 2) ©.
El cuestionario se divide en 161 alimentos distribuidos en 14 grandes grupos. En él se
indican las veces al dia, a la semana y/o al mes que se consume el alimento, el tamafio
de laracién, cuantas unidades se consumen y, como informacién complementaria, como
ha sido la elaboracion del alimento.
Para la determinacién del tamafio de la racién, que se divide en pequefio, mediano y
grande o bol, taza y tazon, se utiliz6 una guia de documentacion grafica para la
valoracién de la nutricion, extraida de la bibliografia disponible de la asignatura de
“Principis de Nutricié a Infermeria” de la Universitat Rovira i Virgili (anexo 3) 19,
La realizacion del cuestionario se llevo a cabo durante los meses de diciembre y enero
del 2015 y 2016 respectivamente. Se realizé6 mediante encuestas cumplimentadas por
la investigadora y de modo presencial con los participantes en una sala habilitada del
pabellon municipal de la localidad a la que pertenece el club deportivo, las cuales

tuvieron una duraciéon de 30 minutos aproximadamente.
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1.4.6 Aspectos éticos
El entrenador de los jugadores de ambos equipos dio su consentimiento por escrito de
para poder realizar el estudio en el club deportivo. Posteriormente, todos los jugadores
debieron otorgar su consentimiento verbal para poder participar. Con los datos
obtenidos se ha respetado en todo momento la confidencialidad y previamente se

informd a los participantes que los cuestionarios eran anénimos.

1.4.7 Analisis estadistico
Después de la realizacion de cuestionarios se cred una base de datos con el programa
informatico IBM SPSS Statistics version 20 para Windows con el cual también se llevé
a cabo el andlisis estadistico.
Las variables cualitativas se describieron con frecuencias absolutas (n) y relativas (%).
Para conocer cémo describir las variables cuantitativas continuas se evalud la
distribucién de las mismas mediante la prueba Shapiro Wilk por ser una muestra
pequefia. En caso de tener una distribucién normal se describieron mediante la media y
la desviacion estandar (DE) y, en caso de no ser normales, mediante la mediana y los
percentiles 25y 75 (p2s-p7s).
El consumo de los alimentos se ha analizado mediante frecuencias semanales con el
fin hacer mas homogénea la muestra obtenida.

No se realizé un andlisis bivariado debido al poco tamafio muestral obtenido.

14



1.5 Resultados

1.5.1 Descripcion de la muestra
Se contact6 con un total de 24 jugadores de los dos equipos y se obtuvo respuesta de
12 de ellos, siendo la participacion de un 50%. ElI 100% fueron hombres con una edad
media de 20,5 (DE 2,5) afios. El resto de variables sociodemogréficas se describen en
la tabla 1.
El 50% (n=6) de la muestra afirmé hacer ejercicio a parte de los entrenos de baloncesto,
siendo la media 3,8 (DE 2,3) horas a la semana; 4 de ellos (66,7%) hacen musculacion,
1 (16,7%) sale a correr y 1 (16,7%) hace ambos ejercicios, carrera y musculacion.
En cuanto a tener algun conocimiento de nutricion, 8 (66,7%) no tenian y 4 (33,3%)
afirmaban tener nociones basicas.
El 50% (n=6) dijo hacer cambios en la alimentacion en los dias de partido o de més
intensidad fisica. Los cambios de 4 (66,7%) de ellos consistian en aumentar la ingesta
de hidratos de carbono y 2 (33,3%), aparte de aumentar los hidratos de carbono,

también consumian mas proteinas.

15



Tabla 1. Variables sociodemograficas de los participantes

IMC [MEDIA (DE)] 24,3 (1,9)

EDAD [MEDIA (DE)] 20,5 (2,5)
Frecuencia Porcentaje
GENERO Hombre 12 100
Mujer 0 0
SITUACION FAMILIAR | Vive con los padres 11 91,7
Comparte piso 1 8,3
NIVEL DE ESTUDIOS | ESO 1 8,3
Bachillerato 5 41,7
FP 4 33,3
Carrera universitaria 2 16,7

1.5.2 Frecuencia de consumo de los alimentos

A continuacion se muestran los resultados agrupados de acuerdo a los grupos

alimentarios segun la organizacion del cuestionario empleado. En la figura 1 se pueden

ver la distribucion de consumo de los grandes grupos alimentarios.

Figura 1. Porcentajes de consumo de los macronutrientes

Macronutrientes

12,71%

30,30%

56,99%

= Proteinas
= Hidratos de carbono

Lipidos
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1.5.2.1 Hidratos de carbono
El consumo general de hidratos de carbono era de mediana 154,8 (95,4-230,6) raciones
a la semana, siendo las patatas el alimento més consumido de toda la categoria.
Cereales y derivados
La mediana de cereales a la semana era de 75 (39-98,7) raciones.
Los alimentos més consumidos en esta categoria fueron el arroz y la pasta, que se
elaboraban sobretodo en guisado y el tamafio de las raciones era grande.
Los alimentos menos ingeridos de los cereales fueron el pan de molde integral y los
churros.
Verduras y hortalizas
La mediana de raciones a la semana de verduras y hortalizas era de 31,5 (12,4-46).
Las patatas fue el alimento que mas ingerian, en tamafio mediano la mayoria y el
método de elaboracion que mas utilizaban era hervido vy frito.
En general las verduras las elaboraban hervidas y las raciones eran de tamafio mediano.
Frutas y conservas de frutas
La mediana de consumo de frutas era de 29,7 (19,6-52,1) raciones a la semana.
El platano fue la fruta mas ingerida por los jugadores y el tamafio mayoritariamente era
pequefio. Por otro lado, el higo era la fruta que menos consumian y se observé poca
ingesta de frutas en conserva.
Azlcares
La mediana de consumo de azucares fue de 14 (0-24,5) raciones a la semana. El tnico
alimento ingerido de esta categoria era el azlcar, cuyas raciones solian ser en cucharas

pequefias colmadas.

17



1.5.2.2 Proteinas
La mediana de consumo de proteinas, en general, era 76,8 (45,4-103,4) raciones a la
semana, siendo la leche la proteina de la que mas se alimentaban.
Carnes y productos carnicos
La mediana de raciones a la semana de carnes era de 29,3 (26,5-42,6).
El lomo de cerdo fue el producto carnico mas consumido, en una racién mediana y, en
la mayoria de casos, elaborado a la plancha, como se observé en el resto de productos
carnicos.
Los alimentos menos ingeridos fueron las visceras (higado, rifiones...) y la morcilla.
Lechey derivados
Las raciones a la semana de leche y sus derivados eran de mediana 27 (7,7-37,5).
En cuanto a la leche en general, los jugadores solo consumian leche semi-desnatada,
que era el producto lactico mas ingerido. Los yogures que mas consumian fueron los
enteros.
El consumo de queso no era elevado y las raciones solian ser de tamafio pequefio.
Huevos
La mediana de raciones de huevo consumidas era de 4,5 (2,2-6) a la semana. Solia ser
un huevo de tamafio mediano y la elaboracion mayormente era frita.
Frutos secos
La mediana de raciones de frutos secos a la semana era de 2,2 (0,1-10).
El alimento mas consumido fue la almendra y el que menos, la castafia. En todos los
frutos secos el tamafio de la racion era pequefio.
Leguminosas

La mediana de consumo de legumbres era de 1,6 (1-3,7) raciones a la semana.

18



El alimento que menos ingerian fueron las judias blancas y, en cambio, el mas
consumido eran las lentejas. Todas las legumbres las elaboraban en guisos y la mayoria
de ocasiones el tamafio de la racién era un plato grande.

Pescados

En general la mediana de consumo de pescado era de 2,1 (1,1-4,4) raciones a la
semana.

Especificando, la mediana de raciones a la semana de pescado azul fue de 1,1 (0,6-2,6)
mientras que la de pescado blanco era de mediana 1 (0,1-1,5).

El pescado azul mas consumido fue el salmén y el blanco era la merluza.
Conservas/semiconservas

El consumo de raciones a la semana de conservas era de mediana 1,6 (1-4,3). La
conserva mas ingerida fue el attn en lata.

Moluscos, cefalépodos y crustaceos

La mediana de raciones a la semana era de 0,1 (0-3,1). El alimento mas consumido de
esta categoria fue el calamar, siendo un tamafio mediano y la elaboracion frita,

mayoritariamente.

1.5.2.3 Lipidos
Aceites y grasas
La mediana de raciones de aceites y grasas consumidas a la semana era de 7 (2,5-14).
El aceite de oliva fue el alimento mas ingerido de la categoria y el tamafio de las raciones
solia ser de cucharas grandes rasas. No consumian otros tipos de aceites como de maiz
o de soja.

Se observé que habia mas ingesta de margarina que de mantequilla.

19



1.5.2.4 Varios
La pizza fue el alimento mas consumido de esta categoria, la mediana de raciones a la
semana eran de 8 (4,5-8).
La ingesta de cacao y chocolate era de mediana 0,2 (0-6,5) raciones a la semana,
mientras que las chocolatinas y bombones fueron de mediana 10 (0-16) raciones.
En cuanto a patatas fritas y otros snacks la mediana de raciones a la semana era de 2

(1-2,7).

1.5.2.5 Hidratacion
Bebidas no alcohdlicas
La mediana de raciones a la semana de bebidas que no contienen alcohol era de 94
(62,7-127,3), siendo el agua la bebida mas consumida. El consumo de refrescos en la
muestra era de mediana 3 (2-7) a la semana.
Bebidas alcohdlicas
La mediana de consumo de bebidas alcohdlicas era de 4,2 (1,4-9,7) raciones a la

semana. La bebida de esta categoria que mas ingerian fue la cerveza.

20



1.6 Discusion

Tal como se ha descrito en el marco tedrico, los deportistas deben tener un perfil de
macronutrientes adecuado, ya que asi tienen mejor salud y rendimiento fisico © (). Se
recomienda que los hidratos de carbono representen un 60-65% del total de la energia
del dia, en el grupo estudiado este porcentaje es del 56,9%, ligeramente por debajo de
la recomendacion.

El porcentaje de proteinas que se recomienda es del 12-15% mientras que los
participantes consumen un 30,3% del total de calorias. Por ultimo, los lipidos deben
representar un 20-30% de las calorias totales del dia y en nuestro grupo son solo el
12,7%.

Diversos autores en sus articulos han concluido, al igual que en nuestro estudio, que el
consumo de hidratos de carbono se encuentra disminuido, tanto como que la ingesta de
proteinas se encuentra elevada, en mayor o menor proporcion segun la poblacion 5 (6)
17) (21)_

Esta ingesta de hidratos de carbono escasa puede llegar a comportar bajas reservas de
glucégeno y producir situaciones de hipoglucemia durante el ejercicio. Por otro lado, el
exceso de proteinas puede causar la acumulaciébn de desechos tdxicos que
comprometeran el rendimiento del deportista.

En cuanto a los lipidos, por otro lado, se han encontrado resultados dispares. Mientras
gue en nuestro grupo de estudio el consumo de grasas es reducido, Granados et al. "
observaron que en su poblacién la ingesta era adecuada y, en cambio, en los estudios
de Miguez et al. *9, Gonzalez-Neira et al. *6 y Sanchez-Benito et al. @Y el consumo era
ligeramente por encima de lo recomendado.

La ingesta disminuida de lipidos que se ha observado en los participantes del estudio
puede causar un déficit de vitaminas liposolubles y acidos grasos esenciales, que solo

se consiguen a través de la alimentacion.
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Erdman et al., en su estudio realizado en Canad4, obtuvieron que, aunque también los
hidratos de carbono eran escasos y asi mismo se encontraba el consumo de proteinas,
los lipidos eran excesivos ?2,

En cambio, Daneshvar et al. ¥ y Waly et al. @ en sus estudios realizados en Iran y
Oman respectivamente, concordaban en que el consumo de hidratos de carbono se
encontraba considerablemente elevado, al igual que las proteinas y, sin embargo, la
ingesta de lipidos era escasa.

Siendo mas especificos, la pirdmide nutricional de la Fundacion Dieta Mediterranea
(anexo 4) dicta una serie de recomendaciones del consumo de los alimentos, que se
han comparado con los resultados obtenidos 8,

Las recomendaciones de la piramide indican que el consumo de cereales debe ser de
21 a 42 raciones a la semana, mientras que los participantes del estudio consumen 75
raciones, lo que indica una ingesta excesiva. Sanchez-Benito et al. ?Y obtuvieron el
mismo resultado, en cambio los estudios de Palacin et al. @ y Nazni et al. ®® observaron
gque su consumo de cereales era insuficiente.

Por otro lado, el consumo de aceite de oliva en nuestro grupo es escaso ya gue se
encuentra en 6,2 raciones a la semana cuando la Fundacion Dieta Mediterranea
recomienda de 21 a 42 raciones. Esta situacion ocurre también en el caso de los frutos
secos, se indica la ingesta de 7 a 14 raciones a la semana, en cambio los participantes
hacen un consumo de 2,2 raciones, que asimismo observaron Nazni et al. ¥ y Palacin
et al. 19 en sus articulos.

Segun la piramide, los lacteos que consumen los jugadores son excesivos ya que su
ingesta es de 27 raciones a la semana, cuando lo recomendado son solo 14 raciones.
Este resultado coincide también con los de Sanchez-Benito et al. ?Y, Nazni et al. @y

Arranz et al. @9,
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De igual manera la ingesta de huevos es elevada ya que se indica un consumo de 2 a
4 raciones a la semana mientras que en nuestros participantes es de 4,5 raciones. En
este caso, Arranz et al. % observé en su poblacién de estudio un consumo insuficiente.
En el caso de las legumbres el consumo es escaso ya que la recomendacién es una
ingesta de mas de 2 raciones a la semana, en cambio los jugadores consumen una
mediana de 1,6 raciones a la semana; por el contrario Sanchez-Benito et al. @V
obtuvieron excesiva ingesta.

La carne es separada en dos grupos por la Fundacién Dieta Mediterrdnea, el consumo
de carne blanca que se recomienda es de 2 raciones a la semana, cuando los
participantes del estudio ingieren una mediana de 9,3 raciones. En cuanto a la carne
roja su consumo es de 11,1 raciones a la semana y la pirdmide indica menos de 2
raciones. En este caso se ha observado un alto consumo de carne en general ya que
uno de los participantes es de nacionalidad Argentina, cultura que es conocida por su
elevado consumo de carnes y este podria haber alterado los resultados debido a la
pegueiia muestra.

En la arista de la pirAmide se encuentran los dulces que recomiendan gue su consumo
sea de menos de 2 raciones a la semana, siendo el consumo de los jugadores de 16
raciones a la semana, muy por encima de las indicaciones. EI mismo resultado fue
obtenido por Palacin et al. ¥ en su investigacion.

En el caso de la ingesta de frutas, verduras y pescados, en nuestros jugadores el
consumo era el adecuado segun las recomendaciones de la piramide alimentaria. No
obstante, los estudios de Palacin et al. 9, Nazni et al. @?®, Sanchez-Benito et al. @Yy
Arranz et al. @9, coinciden en sus resultados obteniendo una ingesta escasa de los tres
tipos de alimentos mencionados.

En el grupo de deportistas estudiado se recomendaria, ante todo, reducir el consumo

de carne, tanto blanca como roja, ya que su ingesta se encuentra considerablemente
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por encima de los parametros. Se podria, en cambio, promocionar el consumo de
pescado ya que, aunque se ha considerado adecuado, la piramide alimentaria especifica
un consumo de 2 0 mas raciones a la semana, siendo justo 2,1 la mediana de los
participantes.

Por otro lado, el hecho de aumentar la ingesta de pescado también eleva el consumo
de lipidos, ya que, por ejemplo, el pescado azul es rico en Omega 3. También es
conveniente reforzar el consumo de aceite de oliva en crudo ya que, como se ha
observado, es insuficiente.

Es importante también que los deportistas tengan en cuenta su alimentacion en dias de
competicion. En el grupo estudiado, tan solo el 50% trataba de realizar cambios en su
alimentacién los dias que tenian partido. Se recomienda que el dia de competiciéon se
haga una comida rica en hidratos de carbono pero pobre en grasas, proteinas y fibra ©,
Asimismo, en la hora previa es adecuado que el alimento que se consuma sea
Unicamente en forma liquida ya que es mas facil y rpido de asimilar. Durante la
competicién se recomienda ingerir bebidas deportivas ya que contienen electrolitos que
sirven para reemplazar los que se pierden por el sudor, ademas de ser una fuente de
aporte de hidratos de carbono ©,

La limitacion mas considerable de este estudio ha sido el reducido tamafio de la muestra
y la escasa disponibilidad horaria de los participantes a la hora de responder el
cuestionario. También ha complicado la investigacion el hecho que uno de los
participantes es de nacionalidad Argentina, cultura conocida por su alta ingesta de carne
y que ha podido provocar desviaciones en los resultados.

La implicacién de este trabajo es la concienciacion de la calidad de la alimentacién en
jévenes que son considerados sanos por la sociedad ya que, en realidad, el pilar basico

gue representa la nutricién para el deportista no se encuentra en buen estado.
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Para futuras investigaciones seria interesante realizar un estudio analitico y
experimental con la finalidad de conocer si un cambio en la dieta actual de los
deportistas puede mejorar su rendimiento fisico y una posible reduccion de lesiones.

También seria conveniente investigar en el ambito del deporte femenino, observar si
hay diferencias en su alimentacion con respecto al sector masculino y, de esta manera,

conocer si es necesario una dieta diferente a la de los hombres deportistas.
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1.7 Conclusiones

Se puede concluir que la dieta de los jovenes deportistas estudiados no se adecula a la
dieta mediterranea recomendada, no obstante los resultados obtenidos no coinciden
con la hipétesis planteada al inicio del estudio.

Mientras que en la hipotesis se planteaba un exceso de hidratos de carbono y una
ingesta escasa de proteinas, los resultados obtenidos nos muestran una baja ingesta
de hidratos, un consumo de proteinas elevado y escasez de lipidos en la dieta.

El ejercicio fisico que practican los participantes es, a parte del baloncesto, la
musculacion; aunque solo la mitad de ellos realiza méas deporte fuera de los entrenos y

ninguno de los jugadores admitié tener conocimientos de nutricion.
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RESUMEN

El objetivo fue evaluar el aporte alimentario de un grupo de jovenes deportistas
de entre 18 y 30 afios y compararlo con la dieta mediterrdnea recomendada
mediante el Cuestionario de Frecuencia de Consumo de Alimentos previamente
validado. Participaron 12 jugadores de baloncesto de un club de Tarragona.
Todos los participantes eran de sexo masculino con una edad media de 20,5 (DE
2,5) afos. Los resultados indicaron que el consumo de hidratos de carbono
representaba el 56,9% del total de energia del dia, las proteinas un 30,3% y los
lipidos un 12,7%. También se observo que la frecuencia de consumo de la
mayoria de alimentos no coincide con las recomendaciones nutricionales de la
dieta mediterranea. Segun éstas, en el grupo de poblacion estudiada hay una
baja ingesta de hidratos, un consumo de proteinas elevado y escasez de lipidos
en la dieta.

PALABRAS CLAVE: Ciencias de la nutricion y del Deporte, Adulto Joven,
Promocioén de la Salud.
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ABSTRACT

The aim of this study is evaluate the food intake of a group of young athletes aged
between 18 and 30 years and to compare the results with the Mediterranean diet
recommended by the professionals using the Frequency Questionnaire Food
Consumption previously validated. 12 amateur basketball players from a club in
the area of Tarragona participated in the study. The results showed that 56,9%
of the total energy of the day came from carbohydrates, 30,3% were protein and
12,7% were lipids. It has also been noticed that the frequency of consumption of
the most of the foods does not match the nutritional recommendation of the
Mediterranean diet. According to them, there is a low carbohydrate intake, high
consumption of protein and lipid shortage in the diet.

KEY WORDS: Sports Nutritional Sciences, Young Adult, Health Promotion.
INTRODUCCION

En los dltimos afios se ha observado un crecimiento del nimero de personas
que practican deporte, del afio 2005 al 2010 se ha pasado de un 37% de
poblacion deportista mayor de 15 afios a un 42,8%. En la poblacién masculina el
49,1% son deportistas, mientras que entre las mujeres, lo son el 31,1% M. Aun
asi, Espafia sigue en la cola de Europa en préactica deportiva, por debajo de la
media europea (48%) ®)®),

Cada dia vemos a mas gente por la calle que sale a correr o a caminar, que
decide apuntarse al gimnasio... Esto es gracias a la concienciacion de la salud
que poco a poco se esta instaurando en la sociedad, ya que un 15,2% de los
deportistas refieren que su motivacién es mantener o mejorar la salud ® @),

Algunos especialistas apuntan que es mas econdmico la promocién de la
practica deportiva que hacer frente a los gastos sanitarios que supone atender
las enfermedades ocasionadas por el sedentarismo ya que una vida activa
proporciona bienestar integral que incluye beneficios fisicos y psicosociales, y se
traduce en una mayor capacidad psicologica, mas energia, mejor salud fisica,
autopercepcion y actitud vital ©).

Esta tendencia también se ha visto influenciada por las corrientes culturales de
la sociedad actual en la que cada vez estd mas valorado ser deportista que ser
sedentario, a la par que la crisis econdmica actual ha provocado una “fiebre
deportiva” por el running, un tipo de actividad deportiva que es mas barata que
otras y en la que hay un fendmeno de contagio colectivo. EI aumento de esta

practica deportiva es solo un ejemplo del crecimiento de deportistas en Espafia
(12),

Podemos ver practicar deporte en todas las edades, des del nifio que sus padres
apuntan a las actividades deportivas extraescolares que ofrecen los colegios
hasta el anciano que sale cada dia a caminar por recomendacion de su
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enfermera con el objetivo de mejorar su control sobre sus enfermedades
cronicas.

En la poblacion de 15 a 25 afios los deportistas representan un 59,8% mientras
que en la franja de edad comprendida entre los 25 y 54 afios la poblacion
deportista es un 44,6%, hecho que disminuye en las personas de 55 afios en
adelante. Es evidente que los jévenes representan un gran porcentaje de las
personas que hacen actividad fisica @ ),

Debido al crecimiento de la poblacion deportista que esta habiendo es
imprescindible que se mantenga un buen estado de salud. Una nutricion
adecuada es importante en todos los aspectos de nuestra vida pero deberia ser
imprescindible para el deportista ya que una dieta inadecuada puede perjudicar
su rendimiento. Es su responsabilidad elegir la forma de alimentarse que sea
mas conveniente para su salud y para su rendimiento fisico ©®.

Es muy importante en el deporte que el sistema cardiovascular esté en buen
estado y para ello es esencial una dieta con buen perfil lipidico que se consigue
con dietas ricas en acidos grasos mono Yy poliinsaturados pero con menor
cantidad de acidos grasos saturados ©).

La dieta mediterranea tiene un perfil de macronutrientes adecuado para el
deportista ademas de otros compuestos antioxidantes y cardiosaludables, por
eso se ha asociado a una mejor salud y mayor longevidad de la persona © (),

Segun la dieta mediterrdnea, el consumo recomendable de hidratos de carbono
seria el 60-65% del total de la energia del dia ya que tienen una funcién
fundamentalmente energética. Son el principal combustible para el musculo
durante la practica del deporte y con esta aportacion se puede mantener las

reservas necesarias, en forma de glucodgeno, para la contraccion de los musculos
®)

Las grasas son también fundamentalmente energéticas por lo que se deben
consumir entre el 20 y el 30% de las calorias totales de la dieta. Un exceso de
grasas en la dieta (>35%) significa que es escasa en hidratos de carbono por lo
que no se obtiene un almacenamiento adecuado de glucégeno y hay una
predisposicién al aumento de peso y de colesterol en sangre. Por otro lado un
déficit de grasas en la dieta (<15%) se traduce en un riesgo de sufrir deficiencias
en vitaminas liposolubles (A, D, E, K) y de acidos grasos esenciales ©.

Por ultimo, en los macronutrientes estan las proteinas que son la base de nuestra
estructura organica y deben representar entre el 12 y el 15% del total de las
calorias del dia. Estan constituidas por 20 aminoacidos distintos los cuales se
dividen en dos grandes grupos. Por un lado estan los aminoacidos no esenciales
que nuestro cuerpo es capaz de producir y, por otro lado, los aminoacidos
esenciales que so6lo podemos recibir de los alimentos porque nuestro organismo
no tiene capacidad de fabricar ©).
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Las proteinas que proceden de alimentos de origen animal como los pescados,
las carnes, la leche y los huevos, se consideran de mejor calidad ya que
contienen todos los aminoacidos necesarios en las proporciones adecuadas
para satisfacer nuestro organismo, hecho que no ocurre con las proteinas de
origen vegetal. Un exceso de proteinas puede causar una acumulacién de
desechos toxicos en el organismo que puede comprometer la buena forma del
deportista ©®.

Un estado nutricional 6ptimo, pero, no se consigue con la comida previa a la
competicion o siguiendo unas pautas especificas de alimentacion durante uno o
dos dias antes de ésta; un buen estado nutritivo es el resultado de unos habitos
alimentarios correctos practicados dia a dia, durante un periodo largo de tiempo
y siendo regular ©).

En ese aspecto, enfermeria podria tener un gran papel ya que normalmente nos
centramos en las enfermedades, como curarlas o controlarlas y/o en hacer
educacion sanitaria para prevenirlas, pero el gran olvidado es la persona sana
en la que se incluyen los deportistas ya que no se les hace un control de salud
de modo sistemaético.

El anico caso en el que se hace un relativo control es en los deportistas de
competicion ya que se les realiza una revision médica al inicio de temporada en
la que no hay un abordaje de los habitos higiénico-dietéticos y los clubs
deportivos no disponen de recursos suficientes para pedir asesoramiento
nutricional. Aun asi, solo un 10% y 3% de los deportistas compiten en ligas
locales/provinciales y nacionales respectivamente. Ademas, el 75% de los
deportistas realizan actividad fisica por su cuenta, al margen de cualquier club
deportivo, por lo que hay un gran porcentaje que no tiene ningun tipo de control
médico “.

Este control sanitario es importante ya que hay estudios que demuestran una
presencia notoria de conductas alimentarias alteradas que conducen a la
anorexia y/o bulimia nerviosa entre los jovenes deportistas y que se podrian
prevenir con una correcta educacion sanitaria respecto a su alimentacion (13 (14,
Por otro lado, los deportistas padecen frecuentemente anemia ferropénica
produciendo un menor rendimiento fisico. Se produce con frecuencia en
deportes de equipo como el futbol o el baloncesto, que se encuentran entre los
deportes mas practicados. El estudio de Urdampileta indica que la educacion
sanitaria es basica e imprescindible para la prevencion de la aparicion de este
tipo de anemia, asi como la valoracion de los depdsitos de hierro cada 2 0 3
meses con el fin de diagnosticar su estado y asi elegir la intervencion dietético-
nutricional o farmacoldgica que sea adecuada (5.

Debido a la importancia de una nutricibn adecuada en los deportistas, tal como
se ha argumentado, el objetivo de este estudio se centré en conocer cOmo se
alimentaban los deportistas amateurs de un club de baloncesto de la provincia
de Tarragona y compararlo con las recomendaciones de la dieta mediterranea.
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MATERIAL Y METODOS
Diseino del estudio

Para la realizacion de este trabajo se ha llevado a cabo un estudio observacional,
descriptivo y transversal. Este estudio se ha realizado en un club de baloncesto
de la provincia de Tarragona.

Criterios de inclusion y exclusion

Los criterios de inclusion para este estudio han sido los siguientes:
e Edad comprendida entre 18 y 30 afios
Asistir habitualmente a los tres entrenos planteados de la semana
Asistir habitualmente a los partidos del fin de semana
No padecer enfermedades que requieran una dieta especial, como por
ejemplo Diabetes Mellitus
e Que acepten patrticipar en el estudio

Los criterios de exclusion fueron:
e Presencia de barrera idiomatica
¢ Que no quieran participar en el estudio

Sujetos de estudio

Se ha utilizado un muestreo no probabilistico por conveniencia para seleccionar
a la poblacion, que se constituye de los jugadores de los dos equipos sénior (A
y B) de un club de baloncesto de la provincia de Tarragona, con los que se ha
contactado a través del entrenador de ambos equipos, al que se ha pedido
permiso para hacer el estudio. El equipo sénior A consta de un total de 11
jugadores y el sénior B lo constituyen 13.

Procedimientos y variables del estudio

Se contactd con el entrenador del centro de estudio y, una vez se obtuvo su
consentimiento, se contact6 con los posibles sujetos de estudio.

Se recogieron variables sociodemograficas (edad, sexo, situacion familiar, nivel
de estudios, indice de masa corporal [IMC]) y se administré el Cuestionario de
Frecuencia de Consumo de Alimentos (CFCA) que estudia la cantidad y la
frecuencia habitual de consumo de alimentos durante los Ultimos seis meses y
gue fue extraido de la encuesta de nutricion de la Comunidad de Madrid del afio
2014 ©),

El cuestionario se divide en 161 alimentos distribuidos en 14 grandes grupos. En
él se indican las veces al dia, a la semana y/o al mes que se consume el alimento,
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el tamafo de la racion, cuantas unidades se consumen y, como informacion
complementaria, como ha sido la elaboracién del alimento.

Para la determinacion del tamafio de la racion, que se divide en pequefio,
mediano y grande o bol, taza y tazén, se utilizé una guia de documentacion
grafica para la valoracion de la nutricion, extraida de la bibliografia disponible de
la asignatura de “Principis de Nutricié a Infermeria” de la Universitat Rovira i
Virgili 19,

La realizacidn del cuestionario se llevo a cabo durante los meses de diciembre y
enero del 2015 y 2016 respectivamente. Se realizO mediante encuestas
cumplimentadas por la investigadora y de modo presencial con los participantes
en una sala habilitada del pabellon municipal de la localidad a la que pertenece
el club deportivo, las cuales tuvieron una duracion de 30 minutos
aproximadamente.

Aspectos éticos

El entrenador de los jugadores de ambos equipos dio su consentimiento por
escrito de para poder realizar el estudio en el club deportivo. Posteriormente,
todos los jugadores debieron otorgar su consentimiento verbal para poder
participar. Con los datos obtenidos se ha respetado en todo momento la
confidencialidad y previamente se informé a los participantes que los
cuestionarios eran anénimos.

Analisis estadistico

Después de la realizacion de cuestionarios se cred una base de datos con el
programa informético IBM SPSS Statistics version 20 para Windows con el cual
también se llevé a cabo el andlisis estadistico.

Las variables cualitativas se describieron con frecuencias absolutas (n) y
relativas (%). Para conocer cémo describir las variables cuantitativas continuas
se evalug la distribucion de las mismas mediante la prueba Shapiro Wilk por ser
una muestra pequefia. En caso de tener una distribucion normal se describieron
mediante la media y la desviacién estandar (DE) y, en caso de no ser normales,
mediante la mediana y los percentiles 25y 75 (p2s-p7s).

El consumo de los alimentos se ha analizado mediante frecuencias semanales
con el fin hacer mas homogénea la muestra obtenida.

RESULTADOS
Descripciéon de la muestra

Se contacté con un total de 24 jugadores de los dos equipos y se obtuvo
respuesta de 12 de ellos, siendo la participacion de un 50%. El 100% fueron
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hombres con una edad media de 20,5 (DE 2,5) afios. El resto de variables
sociodemogréficas se describen en la tabla 1.

EDAD [MEDIA (DE)] 20,5 (2,5)
Frecuencia Porcentaje
GENERO Hombre 12 100
Mujer 0 0
SITUACION FAMILIAR | Vive con los padres 11 91,7
Comparte piso 1 8,3
NIVEL DE ESTUDIOS | ESO 1 8,3
Bachillerato 5 41,7
FP 4 33,3
Carrera universitaria 2 16,7
IMC [MEDIA (DE)] 24,3 (1,9)

Tabla 1. Variables sociodemograficas de los participantes

El 50% (n=6) de la muestra afirmd hacer ejercicio a parte de los entrenos de
baloncesto, siendo la media 3,8 (DE 2,3) horas a la semana,; 4 de ellos (66,7%)
hacen musculacion, 1 (16,7%) sale a correr y 1 (16,7%) hace ambos ejercicios,
carrera y musculacion.

En cuanto a tener algun conocimiento de nutricion, 8 (66,7%) no tenian y 4
(33,3%) afirmaban tener nociones basicas.

El 50% (n=6) dijo hacer cambios en la alimentacion en los dias de partido o de
mas intensidad fisica. Los cambios de 4 (66,7%) de ellos consistian en aumentar
la ingesta de hidratos de carbono y 2 (33,3%), aparte de aumentar los hidratos
de carbono, también consumian mas proteinas.

Frecuencia de consumo de los alimentos

En la figura 1 se pueden ver la distribucion de consumo de los grandes grupos
alimentarios.
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Macronutrientes

12,71%

30,30%

= Proteinas
= Hidratos de carbono

Lipidos

56,99%

Figura 1. Porcentajes de consumo de los macronutrientes

Hidratos de carbono

El consumo general de hidratos de carbono era de mediana 154,8 (95,4-230,6)
raciones a la semana, siendo las patatas el alimento mas consumido de toda la
categoria.

Cereales y derivados

La mediana de cereales a la semana era de 75 (39-98,7) raciones. Los alimentos
mas consumidos en esta categoria fueron el arroz y la pasta, que se elaboraban
sobretodo en guisado y el tamafo de las raciones era grande. Los alimentos
menos ingeridos de los cereales fueron el pan de molde integral y los churros.

Verduras y hortalizas

La mediana de raciones a la semana de verduras y hortalizas era de 31,5 (12,4-
46). Las patatas fue el alimento que mas ingerian, en tamafio mediano la mayoria
y el método de elaboracién que mas utilizaban era hervido y frito. En general las
verduras las elaboraban hervidas y las raciones eran de tamafio mediano.

Frutas y conservas de frutas
La mediana de consumo de frutas era de 29,7 (19,6-52,1) raciones a la semana.
El platano fue la fruta méas ingerida por los jugadores y el tamafo

mayoritariamente era pequefio. Por otro lado, el higo era la fruta que menos
consumian y se observo poca ingesta de frutas en conserva.
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Azlcares

La mediana de consumo de azucares fue de 14 (0-24,5) raciones a la semana.
El Unico alimento ingerido de esta categoria era el azlcar, cuyas raciones solian
ser en cucharas pequefias colmadas.

Proteinas

La mediana de consumo de proteinas, en general, era 76,8 (45,4-103,4) raciones
a la semana, siendo la leche la proteina de la que mas se alimentaban.

Carnes y productos carnicos

La mediana de raciones a la semana de carnes era de 29,3 (26,5-42,6). El lomo
de cerdo fue el producto carnico mas consumido, en una racion medianay, en la
mayoria de casos, elaborado a la plancha, cdmo se observd en el resto de
productos carnicos. Los alimentos menos ingeridos fueron las visceras (higado,
rifiones...) y la morcilla.

Leche y derivados

Las raciones a la semana de leche y sus derivados eran de mediana 27 (7,7-
37,5). En cuanto a la leche en general, los jugadores solo consumian leche semi-
desnatada, que era el producto lactico mas ingerido. Los yogures que mas
consumian fueron los enteros. ElI consumo de queso no era elevado y las
raciones solian ser de tamafio pequefio.

Huevos

La mediana de raciones de huevo consumidas era de 4,5 (2,2-6) a la semana.
Solia ser un huevo de tamafio mediano y la elaboracibn mayormente era frita.

Frutos secos

La mediana de raciones de frutos secos a la semana era de 2,2 (0,1-10). El
alimento mas consumido fue la almendra y el que menos, la castafia. En todos
los frutos secos el tamafio de la racion era pequefio.

Leguminosas
La mediana de consumo de legumbres era de 1,6 (1-3,7) raciones a la semana.
El alimento que menos ingerian fueron las judias blancas y, en cambio, el mas

consumido eran las lentejas. Todas las legumbres las elaboraban en guisos y la
mayoria de ocasiones el tamafio de la racién era un plato grande.
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Pescados

En general la mediana de consumo de pescado era de 2,1 (1,1-4,4) raciones a
la semana. Especificando, la mediana de raciones a la semana de pescado azul
fue de 1,1 (0,6-2,6) mientras que la de pescado blanco era de mediana 1 (0,1-
1,5). El pescado azul mas consumido fue el salmon y el blanco era la merluza.

Conservas/semiconservas

El consumo de raciones a la semana de conservas era de mediana 1,6 (1-4,3).
La conserva mas ingerida fue el attin en lata.

Moluscos, cefalopodos y crustaceos

La mediana de raciones a la semana era de 0,1 (0-3,1). El alimento mas
consumido de esta categoria fue el calamar, siendo un tamafio mediano y la
elaboracion frita, mayoritariamente.

Lipidos
Aceites y grasas

La mediana de raciones de aceites y grasas consumidas a la semana era de 7
(2,5-14). El aceite de oliva fue el alimento mas ingerido de la categoria y el
tamafio de las raciones solia ser de cucharas grandes rasas. No consumian otros
tipos de aceites como de maiz o de soja. Se observé que habia mas ingesta de
margarina que de mantequilla.

Varios

La pizza fue el alimento mas consumido de esta categoria, la mediana de
raciones a la semana eran de 8 (4,5-8). La ingesta de cacao y chocolate era de
mediana 0,2 (0-6,5) raciones a la semana, mientras que las chocolatinas y
bombones fueron de mediana 10 (0-16) raciones. En cuanto a patatas fritas y
otros snacks la mediana de raciones a la semana era de 2 (1-2,7).

Hidratacion
Bebidas no alcohdlicas

La mediana de raciones a la semana de bebidas que no contienen alcohol era
de 94 (62,7-127,3), siendo el agua la bebida mas consumida. El consumo de
refrescos en la muestra era de mediana 3 (2-7) a la semana.
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Bebidas alcohdlicas

La mediana de consumo de bebidas alcohdlicas era de 4,2 (1,4-9,7) raciones a
la semana. La bebida de esta categoria que mas ingerian fue la cerveza.

DISCUSION

Tal como se ha descrito en el marco teoérico, los deportistas deben tener un perfil
de macronutrientes adecuado, ya que asi tienen mejor salud y rendimiento fisico
©® (M, Se recomienda que los hidratos de carbono representen un 60-65% del
total de la energia del dia, en el grupo estudiado este porcentaje es del 56,9%,
ligeramente por debajo de la recomendacion.

El porcentaje de proteinas que se recomienda es del 12-15% mientras que los
participantes consumen un 30,3% del total de calorias. Por altimo, los lipidos
deben representar un 20-30% de las calorias totales del dia y en nuestro grupo
son solo el 12,7%.

Diversos autores en sus articulos han concluido, al igual que en nuestro estudio,
qgue el consumo de hidratos de carbono se encuentra disminuido, tanto como
que la ingesta de proteinas se encuentra elevada, en mayor o menor proporcion
segun la poblacién @ 16 @7 1),

Esta ingesta de hidratos de carbono escasa puede llegar a comportar bajas
reservas de glucdgeno y producir situaciones de hipoglucemia durante el
ejercicio. Por otro lado, el exceso de proteinas puede causar la acumulacién de
desechos toxicos que comprometeran el rendimiento del deportista.

En cuanto a los lipidos, por otro lado, se han encontrado resultados dispares.
Mientras que en nuestro grupo de estudio el consumo de grasas es reducido,
Granados et al. 1) observaron que en su poblacion la ingesta era adecuada vy,
en cambio, en los estudios de Miguez et al. 19, Gonzalez-Neira et al. 19 y
Sanchez-Benito et al. @Y el consumo era ligeramente por encima de lo
recomendado.

La ingesta disminuida de lipidos que se ha observado en los participantes del
estudio puede causar un déficit de vitaminas liposolubles y acidos grasos
esenciales, que solo se consiguen a través de la alimentacion.

Erdman et al., en su estudio realizado en Canada, obtuvieron que, aunque
también los hidratos de carbono eran escasos y asi mismo se encontraba el
consumo de proteinas, los lipidos eran excesivos (22,

En cambio, Daneshvar et al. ?* y Waly et al. ® en sus estudios realizados en
Iran y Oman respectivamente, concordaban en que el consumo de hidratos de
carbono se encontraba considerablemente elevado, al igual que las proteinas y,
sin embargo, la ingesta de lipidos era escasa.
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Siendo més especificos, la piramide nutricional de la Fundacion Dieta
Mediterranea dicta una serie de recomendaciones del consumo de los alimentos,
que se han comparado con los resultados obtenidos (18,

Las recomendaciones de la piramide indican que el consumo de cereales debe
ser de 21 a 42 raciones a la semana, mientras que los participantes del estudio
consumen 75 raciones, lo que indica una ingesta excesiva. Sanchez-Benito et
al. @b obtuvieron el mismo resultado, en cambio los estudios de Palacin et al. 19
y Nazni et al. ?® observaron que su consumo de cereales era insuficiente.

Por otro lado, el consumo de aceite de oliva en nuestro grupo es escaso ya que
se encuentra en 6,2 raciones a la semana cuando la Fundacién Dieta
Mediterranea recomienda de 21 a 42 raciones. Esta situacion ocurre también en
el caso de los frutos secos, se indica la ingesta de 7 a 14 raciones a la semana,
en cambio los participantes hacen un consumo de 2,2 raciones, que asimismo
observaron Nazni et al. @3 y Palacin et al. 19 en sus articulos.

Segun la piramide, los lacteos que consumen los jugadores son excesivos ya
gue su ingesta es de 27 raciones a la semana, cuando lo recomendado son solo
14 raciones. Este resultado coincide también con los de Sanchez-Benito et al.
(21), Nazni et al. @3 y Arranz et al. 29,

De igual manera la ingesta de huevos es elevada ya que se indica un consumo
de 2 a 4 raciones a la semana mientras que en nuestros participantes es de 4,5
raciones. En este caso, Arranz et al. @9 observo en su poblaciéon de estudio un
consumo insuficiente.

En el caso de las legumbres el consumo es escaso ya que la recomendacion es
una ingesta de mas de 2 raciones a la semana, en cambio los jugadores
consumen una mediana de 1,6 raciones a la semana; por el contrario Sanchez-
Benito et al. @Y obtuvieron excesiva ingesta.

La carne es separada en dos grupos por la Fundacién Dieta Mediterranea, el
consumo de carne blanca que se recomienda es de 2 raciones a la semana,
cuando los participantes del estudio ingieren una mediana de 9,3 raciones. En
cuanto a la carne roja su consumo es de 11,1 raciones a la semana y la piramide
indica menos de 2 raciones. En este caso se ha observado un alto consumo de
carne en general ya que uno de los participantes es de nacionalidad Argentina,
cultura que es conocida por su elevado consumo de carnes y este podria haber
alterado los resultados debido a la pequefia muestra.

En la arista de la piramide se encuentran los dulces que recomiendan que su
consumo sea de menos de 2 raciones a la semana, siendo la ingesta de los
jugadores de 16 raciones a la semana, muy por encima de las indicaciones. El
mismo resultado fue obtenido por Palacin et al. @9 en su investigacion.
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En el caso de la ingesta de frutas, verduras y pescados, en nuestros jugadores
el consumo era el adecuado segun las recomendaciones de la piramide
alimentaria. No obstante, los estudios de Palacin et al. @9, Nazni et al. @3,
Sanchez-Benito et al. @) y Arranz et al. @9 coinciden en sus resultados
obteniendo una ingesta escasa de los tres tipos de alimentos mencionados.

En el grupo de deportistas estudiado se recomendaria, ante todo, reducir el
consumo de carne, tanto blanca como roja, ya que su ingesta se encuentra
considerablemente por encima de los parametros. Se podria, en cambio,
promocionar el consumo de pescado ya que, aunque se ha considerado
adecuado, la piramide alimentaria especifica un consumo de 2 0 mas raciones a
la semana, siendo justo 2,1 la mediana de los participantes.

Por otro lado, el hecho de aumentar la ingesta de pescado también eleva el
consumo de lipidos, ya que, por ejemplo, el pescado azul es rico en Omega 3.
También es conveniente reforzar el consumo de aceite de oliva en crudo ya que,
como se ha observado, es insuficiente.

Es importante también que los deportistas tengan en cuenta su alimentacion en
dias de competicion. En el grupo estudiado, tan solo el 50% trataba de realizar
cambios en su alimentacion los dias que tenian partido. Se recomienda que el
dia de competicion se haga una comida rica en hidratos de carbono pero pobre
en grasas, proteinas y fibra ®,

Asimismo, en la hora previa es adecuado que el alimento que se consuma sea
Unicamente en forma liquida ya que es mas facil y rapido de asimilar. Durante la
competicion se recomienda ingerir bebidas deportivas ya que contienen
electrolitos que sirven para reemplazar los que se pierden por el sudor, ademas
de ser una fuente de aporte de hidratos de carbono ©®,

La limitacion més considerable de este estudio ha sido el reducido tamafio de la
muestra y la escasa disponibilidad horaria de los participantes a la hora de
responder el cuestionario. También ha complicado la investigacion el hecho que
uno de los participantes es de nacionalidad Argentina, cultura conocida por su
alta ingesta de carne y que ha podido provocar desviaciones en los resultados.

La implicaciébn de este trabajo es la concienciacion de la calidad de la
alimentacion en jovenes gue son considerados sanos por la sociedad ya que, en
realidad, el pilar basico que representa la nutricibn para el deportista no se
encuentra en buen estado.

Para futuras investigaciones seria interesante realizar un estudio analitico y
experimental con la finalidad de conocer si un cambio en la dieta actual de los
deportistas puede mejorar su rendimiento fisico y una posible reduccion de
lesiones.
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También seria conveniente investigar en el ambito del deporte femenino,
observar si hay diferencias en su alimentacion con respecto al sector masculino
y, de esta manera, conocer si es necesario una dieta diferente a la de los
hombres deportistas.

CONCLUSIONES

Se puede concluir que la dieta de los jovenes deportistas estudiados no se
adecla a la dieta mediterranea recomendada, no obstante los resultados
obtenidos no coinciden con la hipétesis planteada al inicio del estudio.

Los resultados obtenidos nos muestran una baja ingesta de hidratos, un
consumo de proteinas elevado y escasez de lipidos en la dieta.

El ejercicio fisico que practican los participantes es, a parte del baloncesto, la
musculacién; aunque solo la mitad de ellos realiza méas deporte fuera de los
entrenos y ninguno de los jugadores admitié tener conocimientos de nutricion.
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3. ANEXOS
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Anexo 1: Consentimiento del entrenador del centro participante

Yo, Vicente Nufiez Molina, como entrenador de los dos equipos sénior A y sénior B del
club del cual formo parte, doy mi consentimiento conforme los jugadores de ambos
equipos participen en el estudio titulado “Habitos alimentarios de los jovenes jugadores
de baloncesto amateur” en el periodo comprendido de octubre de 2015 a mayo de

2016.

Se ha informado, a mi mismo y a los jugadores, que la participacién sera voluntaria y
dicho estudio no interferird en las sesiones de entrenamiento de los respectivos

equipos.

Vicente Nufez Molina

Torredembarra, 3 de noviembre de 2015.
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Anexo 2: Cuestionario

Variables sociodemograficas

1. Edad:........ afios

2. Sexo:
1. Hombre Il
2. Mujer 0l

3. Situacion familiar:

1. Vive consus padres [
2. Solo H
3. Comparte piso U
4. Tiene familia propia [
4. Nivel de estudios:
1. ESO d
2. Bachillerato U
3. FP U
4. Carrera universitaria [
5. Peso:......... kg Altura: ......... cm

6. ¢Hace ejercicio fisico a parte del baloncesto?

1. No []
2. Si ]
CUAI? i, Horas al dia......... Dias a la semana.........

7. ¢Tiene conocimientos de nutricion?
1. No ]
2. Si ]

8. ¢Cambia la alimentacion en dias de partido y/o dias de mas intensidad fisica?
1. No [
2. Si [
1. Mas hidratos de carbono
2. Mas proteinas
3. Mas grasas
4. Mas fibra
5. Otras (especificar)
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Cuestionario de Frecuencia de Consumo de Alimentos (CFCA)

Leyenda:

P = pequeio
M = mediano
G = grande

T =taza

TZ = tazon

Unidades: unidades consumidas en una comida

V = bol

PR = cuchara pequefia rasa

PC = cuchara pequefa colmada
SR = cuchara grande rasa

SC = cuchara grande colmada

Informacion complementaria: modo de cocinado del alimento

* Frito
* Alaplancha

* Al horno
* Alvapor
*  Hervido
Veces/ Veces/ Veces/ Informacién
Alimento dia semana mes Tamaiio de la racién Unidades complementari

a
D.1. Cereales y derivados

Arroz (plato) P M G
Blanco P M G
Integral P M G
Pan (rebanadas)

Molde blanco P M G

Molde integral P M G
Bolleria (unidad) P M G
Churros/porras (unidad media)
Galletas (unidad) P ‘ M G
Cereales de desayuno % lleno lleno
Pasta (plato) (fideos, espaguetis, macarrones...) p M G

Entera \Y T TZ

Semi-desnatada Vv T TZ
Leche de vaca

Desnatada \Y T TZ

Enriquecida Vv T TZ

Natillas y flan (unidad)

Cuajada, requeson (unidades)
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Alimento

Veces/
dia

Veces/
semana

Veces/
mes

Tamaiio de la racién

Unidades

Informacion
complementari
a

Yogures fermentados con bifidus, lactobacilus,

etc (unidad)

Yogur (unidad)

Quesos (plato)

D.3. Azucares

Azucares
(cucharadas)

D.4. Aceites y grasas

Aceite
(cucharada)

Azlcar

Entero

Desnatado

Enriquecido

Manchego curado P M G
Manchego semicurado,

Gruyer, emmental P M G
Queso fresco P M G
Queso de untar,

cremoso o en porciones P M G
Queso azul P M
Sandwich P M G

PR PC SR SC

Miel

Edulcorantes artificiales
(unidades/dia)

Oliva PR SR
Girasol PR SR
Otros (maiz, soja) PR SR

Mantequilla (porcion cafeteria)

Margarina (porcion cafeteria)

D.5. Verduras y hortalizas

Verduras y
hortalizas

Patatas (unidad) P M G
Acelgas (plato) P M G
Ajo (dientes) P M G
Alcachofa(unidad) P M G
CeboIIa,cet?oIIeta, P M G
puerro (unidad)

Coles, coliflor, brdcoli,

repollo (plato) P M G
Calabaza, calabacin,

berenjena y pepino P M G
(plato)

Esparrago (unidad) p M G
Espinacas (plato) P M G
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Verduras y
hortalizas

Allmento Vec’es/ Veces/ Veces/ Tamafio de la racién Unidades Informamon'
dia semana mes complementaria

Grelos y nabizas (plato) P M G

Guisantes verdes (plato) P M G

Judias verdes (plato) P M G

Lechuga, escarola,

endibias, candnigos P M G

(plato)

Pimiento (unidad) P M G

Tomates (unidad) P M G

Champifiones y setas p M G

(plato)

Zanahorias (unidad) [ M G

D.6. Leguminosas

Cerezas, guindas y ciruelas

Garbanzos (plato) P M G
Judias blancas, pintas (plato) P M G
Lentejas (plato) P M G

D.7. Frutas S S S S S S

P M
(plato) G
Citricos (unidad).
Mandarina, naranja, P M G
pomelo y limén
Fambruesa, fresa, freson p M G
(plato)
Higos y brevas (unidad) p M G
Kiwi (unidad) P M G
Manzana (unidad) P M G
Frutas

Melocotdn, albaricoque y
nectarina/ peladillo P M G
(unidad)
Meld i

e' 6ny sandia p M G
(raja)
Pera (unidad) P M G
Platanos (unidad) P M G
Pifia natural (rodaja)
Uvas (plato) P ‘ M ‘ G
Aceitunas (unidad)
Almendras y avellanas p M G

Frutos secos (plato)

Pistachos (plato) P M G




Conservas de
frutas

D.8. Huevos

Huevos (unidac) | | fwl el | |

. Veces, Veces, Veces, o .. . Informacion
Alimento ) / / / Tamaiio de la racion Unidades .
dia semana mes complementaria
Cacahuetes (plato) P M G
Frutos secos Nueces con cascara (plato) p M G
Castafias (unidad)
Mel,ocoton y pifia en p M G
almibar (plata)

Membrillo y pastas de
frutas (plato medio lleno)

Mermelada
(porcion cafeteria)

D.9. Carnes y productos carnicos

Cerdo (plato)

Magro-lomo

Semigrasa-filetes

Chuletas

Tocino, panceta y bacon (unidad)

Cordero, cabrito y conejo (plato)

Vacuno (plato)

Magro-solomillo

Semigrasa-filetes

Chuletas

Pollo, gallinay
pavo (plato)

Fieletes

Entero

Hamburguesas (plato)

U |VYWW|©W|©W|©W|©W|©W|©W|OW|TO |0

Embutidos y otros
derivados carnicos

Pescado grasoy
semigraso (plato)

Callos o tripas (plato)

O O -G - - = -G - - - - S
O |lo|lololo|lo|o|lo|o|lo|o|o

o

Visceras (rifiones, higado)
(plato)

o
<
(9}

Chorizo (rodaja)

o
<
(9}

Foie-gras y patés (para

rebanada)

Lacén (plato)

Paletilla, jamoén cocido
(loncha)

Jamon serrano (loncha)

Lomo embuchado
(loncha)

Morcilla

R mediana ’ Unidad

Salchichas frescas y
Frankfurt (unidad)

Atun y bonito

P M G

P M G

D.10. Pescados

Besugo

P M G

Boquerdn, anchoa

P M G
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Alimento

Veces/
dia

Veces/
semana

Veces/
mes

Tamaiio de la racién

Unidades

Informacion
complementaria

D.11. Moluscos, cefalépodos y crustaceos

Breca y faneca P M G
Caballa P M G
Pescado graso y Congrio p M G
semigraso (plato)
Jurel o chicharro P M G
Palometa, japuta P M G
Salmén P M G
Salmonetes P M G
Pescado graso y Sardinas P M G
semigraso (plato) Trucha p M G
Bacalao en salazoén, fresco
0 abadejo o bacaladilla P M G
Merluza, pescadila P M G
Dorada P M G
Lenguado, gallo, etc. P M G
Lubina P M G
Pescados blancos Mero p M G
(plato)
Pez espada, emperador P M G
Rape P M G
Raya, marrajo y tintorera P M G
Rodaballo P M G

Conserva de navajas (plato)

p

<

Pulpo (plato) P M G
Ostras (unidad)

Percebes (plato) P M G
Mejillones (unidad) P M G
Calamares, chopitos, sepia (plato) P M G
Vieiras y zamburifas (plato) P M G
Almejas, berberechos, chirlas (plato) P M G
Cigalas, gambas, langostinos y camarones

(plato) P M G
Langosta (plato) P M G
Nécora y cangrejo (plato) P M

Buey y centollo (plato) P M G

G

D.12. Conservas/ semiconservas

Conserva de cefalépodos (pulpo, calamar,
chipirén) (plato)

G

Conserva de atun, bonito (lata)

53



D.13. Bebidas NO alcohdlicas

Agua (vaso)

| .
Alimento Vecles/ Ve Ve Tamano de la racién Unidades CTEEL '
dia semana mes complementaria
Conserva de sardinas, sardinillas,
P M G
caballa (plato)
Conserva de moluscos: mejillon,
berberecho, almeja y zamburifia P M G
(plato)
Ahumados (plato) P M G
Anchoas y boquerones (plato) P M G

Bebidas energizantes (tipo “Red bull”)
(lata)

Gaseosas y biter Botella Vaso Lata
Light Botella Vaso Lata
Refrescos -
No light Botella Vaso Lata

Zumos recién Naranja, pomelo,

exprimidos limon, etc
(vaso) Otros
Tradicionales ) Thrick(G
Thrick(P) Vaso )
Zumos
envasados i i
Enriquecidos ) Thrick(G
Thrick(P) Vaso

Café, infusiones (té, manzanilla...)
(unidad)

Cerveza sin alcohol

D.14. Bebidas alcohdlicas

1/5
botellin

Cerveza 1/5 %

botellin | caria | L/312t2
Sidra, cava Copa Vaso
Anises, aguardientes y licores dulces Gotas | Chupito | >chupito

Vino de mesa (vaso)

Coiiac, whisky, ginebra, ron y otras
(copa)
D.15. Varios

Helados

Pastas (unidad) (tipo té)

Pasteles (unidad)

Tartas (porcion) P M G
Pizza (racion) P M
Empanada (plato) M G
Chocolate, cacao T TZ
Chocolatinas y bombones (unidad)

Patatas fritas y otros snacks (bolsas) P M
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Anexo 3: Guia de documentacion grafica para la valoracién de la nutricion
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Armroz (cocido)
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Garbanzos (cocidos)
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Lentejas (cocidas)
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Anexo 4: Piramide nutricional de la Fundacion Dieta Mediterranea

Patatas < 3r

Carne blanca 2r _
Pescado / Marisco = 2r

Derivados lacteos 2r
(preferir bajos en grasa)

Frutas 1-2 | Verduras 2 2r
Variedad de colores / texturas
(Cocidas / Crudas)

Actividad fisica diaria
Descanso adecuado
Convivencia

™ Vino con moderacion y
respetando las costumbres

Variedad de aromas

Aceite de oliva

Pan / Pasta / Arroz / Cuscus /
Otros cereales 1-2r

(preferir integrales)

Agua e infusiones de
hierbas

Biodiversidad y estacionalidad
Productos tradicionales, locales
y respetuosos con el

medio ambiente

Actividades culinarias
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Anexo 5: Normas de publicacién de la revista

Las normas que presentamos resumidas se basan en las normas internacionales
Vancouver, APA, UNE e ISO para publicaciones periddicas, normas éticas
internacionales y otras.
La Revista Internacional de Medicina y Ciencias de la Actividad Fisica y del Deporte es
una revista multidisciplinar, cientifico-técnica, en torno a las Ciencias de la Actividad
Fisica y del Deporte, que abarca temas tales como: actividades
acuaticas, antropomotricidad, desarrollo y aprendizaje motor, arquitectura y
equipamiento deportivo, bellas artes y deporte, biofisica, fisica y biomecéanica del
deporte, economia y deporte, bioquimica del deporte, biomatematicas y estadistica del
deporte, comunicacién y deporte, técnica y tactica deportiva, derecho deportivo,
documentacién deportiva, Educacién Fisica y ciencias de la educacién, educacién
fisica especial y deporte adaptado, expresion corporal, epistemologia, ética y filosofia
del deporte, medicina y salud de la actividad fisica, fisiologia del ejercicio, sociologia del
deporte, psicologia del deporte, motricidad humana, psicomotricidad, geografia y
deporte, geologia y deporte, gestiébn deportiva, historia de la educacion fisica y del
deporte, juegos motores, kineantropometria, literatura y linglistica del deporte,
meteorologia y deporte, ocio y recreacion, olimpismo o tecnologia del deporte. Todos
los temas son publicables siempre que estén relacionados con la actividad fisica y el
deporte y sea explicita esta relacién en el articulo.
Se aceptaran articulos escritos en castellano. Los articulos en espafiol, una vez que
hayan sido evaluados y aceptados, deberan traducirse al inglés, de manera que
apareceran publicados en ambos idiomas. Se pretende con ello facilitar la comunicacion
y la difusién de los trabajos de aquellos autores cuya lengua materna es el espafiol. No
obstante, se admitird cualquier articulo escrito en espafiol, independientemente de la

procedencia del autor.
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El contenido de los articulos debe ser original e inédito. Con aportaciones novedosas
relevantes.

Los articulos que publicamos deben tener caracter cientifico y/o técnico, basados en la
investigacion, con objetivos claramente especificados (tanto del trabajo realizado como
de lo que se pretende comunicar), con datos bibliograficos internacionales consistentes,
metodologias adecuadas al estudio, las conclusiones relacionadas con los objetivos
planteados y con resultados originales y novedosos.

También se publicaran articulos generales, entre ellos revisiones (reviews) sobre temas
actuales siempre que al menos se revise toda la bibliografia aparecida durante los
ultimos 5 afios. Se entiende que en las revisiones se revisa un tema en todas sus
vertientes, no se aceptan revisiones parciales (Ej: no se aceptaria una revision sobre el
test “sit andreach” “en jovenes”, si se hace la revisidn del test hay que presentarla en
todas las condiciones publicadas). Para hacer una revision en condiciones aceptables
recomendamos leer las normas de la base de datos Cochrane. O articulos teo6ricos,
historicos o filoséficos siempre que incluyan revision sistematica de lo publicado sobre
el tema, revision critica fundada y fundamentada (no opiniones sin contrastar) y
resultados originales.

No se publicaran ensayos, articulos de opinién, discursivos, explicativos, reflexivos o de
tipo parecido, si no se demuestra fehacientemente en el desarrollo del articulo, los
aspectos que hacen de él un trabajo original y novedoso, contrastado con lo publicado
hasta la fecha y cuando las afirmaciones que en ellos se vierten estén contrastadas
cientificamente por los autores o por la bibliografia existente.

En estos momentos, nuestra revista no admite réplicas localizadas de trabajos que
reiteran las mismas conclusiones con instrumentos similares en poblaciones
determinadas. Actualmente esperamos estudios que nos digan que ocurre cuando se

aplica un determinado trabajo de actividad fisica para ver si se modifican habitos y
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actitudes y en virtud de qué (fundamentalmente en trabajos de cineantropométria o
Actividad Fisica saludable...).

Los articulos enviados a nuestra revista no podran ser enviados a ninguna otra mientras
dure el proceso de revisidén, ni podra estar paralelamente en ningln otro proceso de

evaluacion de otra revista.

PROCESO DE REVISION

Los articulos son enviados de forma anénima a dos evaluadores externos, profesionales
especialistas en la materia, para su supervision académica (método doble ciego, por
pares, blind peer review). Si hay discrepancia se enviara a un tercer evaluador.

Los articulos deben tener claramente identificados los objetivos del trabajo que
pretenden publicar y las conclusiones deben estar referidas a estos.

El manuscrito se enviara en espafiol, se evaluard y corregira en dicha lengua. si se
acepta la publicacion debera enviarse la version definitiva en espafiol e inglés. Siempre
se entendera que la version original es la espafiola. En la versién en inglés debera
aparecer debajo del nombre de los autores los nombres y apellidos, e-mail y centro de
trabajo de los traductores detras de la siguiente frase “Spanish-English translators”
(Ej: Spanish-English translators: Vicente Martinez de Haro, e-

mail: vicente.martinez@uam.es, Universidad Autbnoma de Madrid). Y se afiadiran titulo,

resumen y palabras clave en espafiol.

Desde el 1 de octubre de 2015 se ha determinado que no se publicaran durante 1 afio
articulos de un autor que haya publicado en nuestra revista, aspecto que sus coautores
deberan tener en cuenta. Respecto a los trabajos recibidos no se publicardn dos
articulos de un mismo autor en el mismo namero. Se desea dar mayor participacion y

diversidad a diferentes autores.
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POLITICA DE ACCESO ABIERTO (OA)

Esta revista proporciona un acceso abierto a su contenido, basado en el principio de
que ofrecer al publico un acceso libre a las investigaciones ayuda a un mayor
intercambio global del conocimiento.

Los autores deben realizar pago por la aceptacion y publicacion de los articulos
aceptados.

Nuestra revista es OA-APC.

ATENCION PAGO DE CANON (Author fees): En los articulos aceptados a partir de 1
de abril de 2012 y hasta el 31 de diciembre de 2012, si son aceptado por los revisores
para publicacion, se deberan abonar 150 € por la maquetacion y publicacién en el
momento que sea aceptado definitivamente y antes de que pase a la lista “in press” de
articulos pendientes de publicacion. A partir de 1 de enero de 2013, el canon sera
de 300 € para autores espafoles o extranjeros con renta per capita igual o superior a la
espafiola, para los extranjeros de paises de renta per capita menor, serd una cantidad
proporcional segun la renta per cépita de su pais tomando como referencia los datos del
FMI, y la espafiola como 100%. El pago siempre se efectuara en euros. El pago del
canon junto a la traduccién del articulo al inglés cierra el proceso de edicion. Los autores
pueden elegir el momento del pago entre la aceptacion del articulo y la fecha probable
de publicacién. En el momento en que se realice este pago el articulo sera subido a la
zona “In press” y no se realizara la devolucion de dicho importe si se retira el articulo

posteriormente.

FORMATO

Texto en formato Word, tipo de letra Arial (color automatico, negro, salvo titulos).

Espaciado 1, dejando un espacio en blanco entre parrafos; margenes (superior, inferior
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y laterales) 3 cm. Tamafio del texto 12 puntos, salvo titulos y datos de los autores. En
disefio de pagina seleccionar en espaciado, tanto antes como después 1 pto.

Titulo en espanol, en mayusculas, centrado, no se pone la palabra “titulo”, en color
verde, negrita, tamafio 16 puntos, no mas de 80 pulsaciones (contando espacios en
blanco) o doce palabras.

Title en inglés, en mayusculas, centrado, en color rojo, negrita, tamafio 16 puntos, no
mas de 80 pulsaciones (contando espacios en blanco) o doce palabras.

Titulos de apartados (RESUMEN, PALABRAS CLAVE, INTRODUCCION; OBJETIVOS,
MATERIAL Y METODOS, RESULTADOS, DISCUSION, CONCLUSIONES Y
BIBLIOGRAFIA u otros que el autor considere oportunos) iran en mayuscula, negrita y
sin punto final. Se recomienda que para los articulos que utilicen una metodologia
cualitativa, los titulos de apartados contemplen, ademas del Resumen y de las Palabras
clave, INTRODUCCION (estructura de la investigacion), DESARROLLO DE LA
INVESTIGACION (descripcion del contexto de investigacion, metodologia utilizada y
exposicion de los hallazgos del estudio), CONCLUSION (sintesis final de lo mas
representativo de la investigacion) y BIBLIOGRAFIA.

Debe estar escrito en espafiol (normas gramaticales y ortograficas de las Academias de
la Lengua Espafiola), aunque se puede mandar la traduccion completa en otros idiomas
porque buscamos la difusion méas amplia posible (Para evitar los errores mas repetidos
recordamos que titulos y subtitulos no deben acabar con punto y final y que los parrafos
en espanol empiezan con sangrado, no asi en inglés...).

Obligatoriamente debe figurar el titulo, resumen y palabras clave en espafiol e inglés.

AUTORIA

El autor o los autores, deben aparecer debajo del titulo en negrita (arial tamafio 12), se

entiende que todos los firmantes han contribuido igualitariamente en su elaboracion, se
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recuerda que no hay normas internacionales relativas a la importancia del orden de firma
(aveces se utiliza el orden alfabético, otras de mayor a menor intervencién en el articulo
o al revés, otras por categoria profesional) aunque normalmente se entiende (insistimos
que no existen normas internacionales) que el primer autor es el autor principal.
Recordamos a los autores que no hay una norma respecto a los apellidos, nos pueden
enviar uno o dos apellidos, separados con guién o no, como crean que son identificados
mejor (Ej: Martinez de Haro, V.; Martinez-de-Haro, V.; Martinez, V.;). Las bases de datos
anglosajonas suelen eliminar el primer apellido si no va unido con guion (Ej: de Haro,
V.M.) (aunque el articulo siempre es reconocible por el resto de los datos). Una vez
aceptado el articulo para publicacién, no se admitirAn cambios en los autores. Cualquier
duda sobre la autoria hara que se retire el articulo.

Debajo de los autores apareceran, en letra tamafio 10 puntos, las direcciones de correo
electronico de todos los autores (dato que servira para comprobar que todos los autores
aceptan firmar el trabajo) y paginas web personales, si las tienen. Deben poner su titulo
profesional y su centro de trabajo, incluyendo el pais donde se encuentra; pueden
acompafarlo de fotografias de los autores.

No se pondra autor “receptor de correspondencia”, ni direccion postal alguna.

AGRADECIMIENTOS Y/O FINANCIACION

Si el trabajo ha sido financiado, o se deben poner agradecimientos, apareceran en éste
momento, entre los autores y las clasificaciones, en tamafio 10. Los autores estan
obligados a declarar, si este es el caso, el apoyo o financiacién recibida para realizar la
investigacion que se pretende publicar, asi como los proyectos de investigacion o

contratos financiados de la que es resultado.

75



A continuacion se pondra el codigo UNESCO (al menos 4 cifras) en el cual se clasifica
el articulo y el epigrafe al que pertenece (en espariol e inglés). Y también la clasificacion
del Consejo de Europa.
A continuacion se pondra el resumen y las palabras clave.
Resumen y abstract: habra un resumen en espafiol y otro en inglés (abstract). No deben
tener més de 150 palabras. El resumen debe contar los objetivos, la metodologia y los
resultados. No es una introduccion.
PALABRAS CLAVE: Se presentaran entre 3y 10 palabras clave contenidas en el
tesauro de SportDiscus o la base de datos méas adecuada al articulo (Medline, Eric,...).
Si se numeran los apartados se utilizaran las normas ISO (1/1.1/1.1.1/2/2.1/2.1.1,
etc.).
La extension del trabajo, como norma general, no debera ser superior a 15 paginas. Se
trata de publicar articulos y no capitulos de libros. Se numeran todas las paginas en el
borde inferior derecho incluyendo la primera hoja.
No se pondran notas a pie de pagina.
El texto de los articulos de observacion y experimentacion se dividen habitualmente,
pero no necesariamente, en los siguientes apartados:

¢ Introduccién (presentacién, estado de la cuestién, objetivos)

e Material y métodos (incluyendo permisos y aspectos éticos)

e Resultados

e Discusion

e Conclusiones (en relacion a los objetivos)

e Referencia bibliograficas (sélo las aparecidas en el texto y con normas

internacionales)

El texto de los articulos de investigacion cualitativa se divide habitualmente, pero no

necesariamente, en los siguientes apartados:
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¢ Introduccién (estructura de la investigacion)
o Desarrollo de la investigacion (descripcion del contexto de investigacion,
metodologia utilizada y exposicion de los hallazgos del estudio)

e Conclusion (sintesis final de lo més representativo de la investigacion)

e Referencia bibliogréaficas

e Otras fuentes
Los titulos de estos apartados, asi como resumen, palabras clave, abstract y key words
se escribiran en mayudsculas y negrita.
El texto puede estar acompafiado por ilustraciones, fotos, graficos o croquis, siempre
originales o acompafados del permiso del editor o autor para su publicacién, en formato
digital (.jpg o .gif) en color o blanco y negro; también sonido en formato .mid o mp3,
animacion computada en formato .FLI, .AVI u otro formato compatible con HTML.
Deberan ir incrustadas en el texto en el lugar donde correspondan.
Cada grafico o dibujo debera formar un conjunto Unico y no estar separado en partes
para que al manipularlo en la maquetacion se desplace todo el conjunto aunado.
Todos los gréficos, tablas o cuadros irdn numerados y con el texto que corresponda

(Arial 10 ptos) y centrado.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS / REFERENCES

Las citas bibliograficas son obligatorias. S6lo deben aparecer las citas bibliogréaficas
utilizadas para el articulo y citadas dentro del texto. Se entiende que s6lo estan
referenciadas aquellas que son pertinentes y adecuadas al trabajo y actualizadas a la
fecha en que se envia el trabajo.

Las citas bibliogréficas deben ser actuales y so6lo en trabajos historicos se permite

sobrepasar el margen razonable para perder la actualidad y considerarse antiguas.
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Recomendamos utilizar preferentemente las normas APA en su Ultima edicion, aunque
en articulos biomédicos recomendamos el uso de las normas Vancouver y ho
pondremos objecion a la utilizacion de otras normas internacionales siempre que todas
las citas se ajusten a ese formato y sea facil localizar el trabajo citado.

Se entiende que los autores conocen los articulos publicados en nuestra revista sobre
el tema del cual escriben. Con el fin de elaborar un indice de endogamia, los autores
después de las referencias bibliograficas daran el nimero de referencias totales citadas
y el numero de referencias citadas correspondientes a nuestra revista.

Las referencias bibliogréficas deberan estar escritas en la lengua original de publicacion.
Si los revisores y/o editores (o lectores a posteriori) detectaran alguna cita en la que sea
evidente que no se ha utilizado como fuente primaria, y en el articulo se haga entender
asi, dicho articulo sera inmediatamente retirado dando lugar los autores a una falta ética
que les impedira publicar en lo sucesivo en nuestra revista.

La no inclusion de citas bibliogréaficas sobre el mismo tema de los propios autores sera
considerado como un intento de reproducir total o parcialmente el articulo, lo que
constituye una falta de ética por articulo “similar” o “redundante”.

Se pueden y deben afadir, si asi ha ocurrido, otro tipo de fuentes, por ejemplo orales.

PRINCIPIOS ETICOS Y LEGALES (Best Practice)

No se publican textos con contenido que promueva algun tipo de discriminacién social,
racial, sexual o religiosa; ni articulos que ya hayan sido publicados en otros lugares.
Los trabajos deben atenerse a las normas éticas del trabajo con seres humanos o
animales, respetando la Declaracion de Helsinki y la de Derechos Humanos o cualquier
otra redactada al respecto. Los trabajos realizados en instituciones deben tener permiso

de sus comisiones éticas.
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La revista no se hace responsable de las opiniones, imagenes, textos y trabajos de los
autores o lectores que seran responsables legales de su contenido. Y entiende que
todos los autores firmantes han dado su consentimiento para figurar, de lo que se hara
responsable el autor o0 autora remitente.

En caso de conflicto legal con algun aspecto de un trabajo publicado, el demandante
debe demostrar fehacientemente y mediante denuncia, el presunto delito o falta
cometido por los autores, en cuyo caso se retirara el trabajo hasta la publicaciéon de la
sentencia o acuerdo. El resultado se anunciara en la revista.

Los articulos pueden ser reproducidos siempre que se cite claramente su procedencia
y el servicio sea gratuito. En servicios de pago deberan pedir expresamente permiso y
abonar los derechos correspondientes a la revista y a los autores. El copyright es
conjunto de los autores y la revista, teniendo esta Ultima los derechos de distribucion y
divulgacion.

Siguiendo las norma Vancouver el articulo estara firmado por aquellas personas que
efectivamente hayan participado en su elaboracion, reservandose la revista el derecho
de investigar la participacion concreta de alguno o todos sus miembros. Se entiende que
todos los firmantes han colaborado en la misma proporcién sea cual sea el orden de
firma.

La comprobacion de que un autor 0 autores que presenten a esta revista un articulo
para evaluacion (o que se publique) en el que se compruebe que han plagiado algin
trabajo de ésta u otra publicacion hard que automaticamente sea rechazado, y en lo
sucesivo, los trabajos en los que figure dicho autor o autores no seran aceptados.

En procedimientos utilizados para los trabajos, no publicados pero creados por otras
personas, seran citadas explicitamente en el articulo. Se consideran fuentes orales.
Cuando los datos del trabajo no hayan sido recogidos por los autores del trabajo se

citara la fuente y se tendrd que aportar la autorizacion para utilizar dichos datos.
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Los datos publicados conservardn en todo momento el anonimato personal e
institucional salvo permiso explicito de personas o instituciones para que sean
nombrados. En todo caso se atendran a las normas legales relativas a la proteccién de
datos.

Respecto a las normas éticas aplicables a los autores nos remitiremos
fundamentalmente a lo dictado por
el Committee of Publications Ethics (COPE) http://publicationethics.org/y  por los
requisitos requeridos para manuscritos enviados a revistas biomédicas (ICMJE)
http://www.icmje.org/.

Estan prohibidos los articulos duplicados o similares (aquellos que relatan lo mismo
aungue sea con redaccion diferente) y los redundantes (aquellos que tratan el mismo
tema, con los mismos o similares objetivos o hipétesis, parecida muestra pero
afadiendo datos o casos, metodologia idéntica o parecida, resultados similares, no se
aporta informacion nueva o es muy poco relevante).

Esté prohibido el fraccionamiento de articulos. Se entiende articulo fraccionado aquel
que se hace pasar por independiente cuando deriva de un proyecto general y se oculta
intencionadamente que es la misma muestra, y que los trabajos estan relacionados. La
deteccién de esta falta ética dara lugar a que los autores no publiquen en nuestra revista
en lo sucesivo.

En caso de detectar o ser denunciado un articulo o sus autores, se abrira un proceso de
investigacion en el cual seran oidos los autores y se determinaran las consecuencias
dentro de nuestro ambito privado y el marco general de las normas éticas
internacionales para publicaciones periddicas (no procede, retractacién del articulo,
suspension de participacion en la revista por un periodo de tiempo o indefinidamente,

comunicacion a empresas y financiadores de los autores...).
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UNIDADES DE MEDIDA

Se utilizard el Sistema Internacional de Unidades (SI) y no el sistema anglosajén de
unidades (sistema inglés o sistema imperial), salvo en la traduccién a este Ultimo idioma.
Ejemplos: En miles, 1.000 y no 1000; en decimales, 2,6 y no 2.6; poner siempre el cero

previo a la coma en los decimales, 0,26 y no .26

ESTADISTICA / STATISTICS

Las muestras deben ser adecuadas a la poblacion estudiada cuando se traten de
realizar conclusiones generalizadas para dicha poblacion. Si se pretenden sacar
conclusiones poblacionales, la muestra debe representar a la poblacién y debe
demostrarse estadisticamente en el trabajo.

Las muestras utilizadas deben estar en consonancia con las conclusiones. Pueden
presentarse estudios de caso Unico o casos multiples y las conclusiones deben referirse
a esa muestra, nunca a la poblacion.

Los métodos y técnicas estadisticas deben ser pertinentes para desarrollar los objetivos
planteados.

Uno de los errores mas frecuentes, a evitar, es tratar los datos estadisticos sin traducir
a la realidad (Ej: los autores pueden escribir que la media de canastas realizadas por
los jugadores de un equipo es de “7,6”, es decir, se traduciria como que los jugadores
encestan cerca de 8 canastas de media, porque las canastas realizadas son

indivisibles).
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Anexo 6: Carta de presentacion del articulo

Sr. Director:

Adjunto le remito el manuscrito titulado: “Hébitos alimentarios de los jovenes jugadores
de baloncesto amateur” para que considere su Publicacion en la Revista Internacional

de Medicina y Ciencias de la Actividad Fisica y el Deporte.

Tanto mi coautora: Mireia Llauradé Serra, como yo Cristina Aguilar Hernandez,
constatamos que en este manuscrito se presentan los resultados de un trabajo original.
Asimismo le informamos que los datos de la investigacion no han sido publicados
previamente, ni sometidos a su consideracion en ninguna otra revista cientifica y han

sido recogidos por nosotros y dado el correspondiente permiso para su utilizacion.

Declaramos que hemos respetado todos los principios éticos exigidos por su revista, asi

como pedidos todos los permisos oportunos.

Declaramos que conocemos y acatamos las normas de la Revista.

Todos los autores estamos de acuerdo en remitir este manuscrito a la consideracion de
la Revista Internacional de Medicina y Ciencias de la Actividad Fisica y el Deporte, lo
que acredito enviando también este correo a todos mis coautores, y asumo
personalmente la responsabilidad de la recepcién de los comentarios y revisiones que

pudieran derivarse, sirviendo de nexo entre la revista y mis coautores.

Atentamente,

Cristina Aguilar Hernandez.
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