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1. RESUMEN:

Antecedentes/Objetivos:

El Brazilian Jiu-litsu (BJJ) es un deporte de combate con esfuerzos aerdbicos y anaerdbicos
intermitentes de alta intensidad, donde la hidratacion es clave para mantener el rendimiento fisico y
cognitivo. Una deshidratacidn superior al 2% del peso corporal puede disminuir la fuerza, la resistencia
y la capacidad de reaccién, ademds de aumentar la percepcion del esfuerzo. Asimismo, la pérdida de
electrolitos a través del sudor puede comprometer la funcién muscular y neuromuscular. El objetivo
de este estudio fue evaluar el impacto de dos estrategias de hidratacién (agua vs. agua con electrolitos)
sobre el rendimiento fisico en atletas de BJJ.

Métodos:

Se realizd un ensayo experimental secuencial en 6 atletas amateurs de BJJ. Se compararon dos
protocolos de hidratacidn: agua y agua con electrolitos, aplicados en dias no consecutivos y repetidos
dos veces cada uno. Se controlaron la ingesta dietética, la hidratacién previa y las condiciones del
entrenamiento. Las variables analizadas fueron: estado de hidratacion (pérdida de peso corporal,
densidad urinaria y escala de sed), rendimiento fisico (1RM en sentadilla, press banca y peso muerto;
sprints repetidos, test de Cooper y combate simulado), frecuencia cardiaca, esfuerzo percibido (RPE)
y bienestar general mediante el cuestionario de Hooper. El analisis estadistico se realizé con la prueba
t de Student para muestras apareadas (p < 0,05).

Resultados:

La hidratacion con electrolitos mostré mayores valores en las pruebas de fuerza maxima, aunque sin
diferencias significativas: sentadilla (89,58 vs. 94,16 kg), press banca (69,12 vs. 71,20 kg) y peso muerto
(105,00 vs. 111,25 kg). También se observd menor percepcidn subjetiva del esfuerzo y tendencias
favorables en las pruebas de resistencia anaerdbica y aerdbica. Respecto al estado de hidratacion, la
condicidn con electrolitos presentd mayor estabilidad del peso especifico urinario tras el ejercicio,
mientras que con agua se observé mayor concentracion urinaria y mayor presencia de glucosa y
proteinas en orina.

Conclusiones:

Los resultados sugieren un posible beneficio de la reposicion electrolitica sobre el equilibrio hidrico y
el rendimiento fisico en atletas de BJJ. Sin embargo, debido al reducido tamano muestral y las

limitaciones metodoldgicas, se requieren futuros estudios para confirmar estos hallazgos.

Palabras clave: Hidratacioén, electrolitos, Brazilian Jiu-Jitsu



2. ABSTRACT:

Background/Objectives:

Brazilian Jiu-Jitsu (BJJ) is a combat sport involving intermittent high-intensity aerobic and anaerobic
efforts, in which hydration plays a key role in maintaining physical and cognitive performance.
Dehydration exceeding 2% of body weight has been associated with reduced strength, endurance,
reaction capacity, and increased perceived exertion. In addition, electrolyte loss through sweat may
impair muscular and neuromuscular function. The aim of this study was to evaluate the impact of two
hydration strategies (water vs. water with electrolytes) on physical performance in BJJ athletes.
Methods:

An experimental sequential design study was conducted with 6 amateur BJJ athletes. Two hydration
protocols were compared: water and water with electrolytes, applied on non-consecutive days and
repeated twice each. Dietary intake, pre-exercise hydration, and training conditions were controlled.
Variables analyzed included hydration status (body weight loss, urine specific gravity, and thirst scale),
physical performance (1RM in squat, bench press, and deadlift; repeated sprints, Cooper test, and
simulated combat), heart rate, perceived exertion (RPE scale), and general wellness assessed using the
Hooper questionnaire. Statistical analysis was performed using Student’s paired t-test, with
significance set at p < 0.05.

Results:

Participants consuming water with electrolytes showed higher values in maximal strength tests,
although differences were not statistically significant: squat (89.58 vs. 94.16 kg), bench press (69.12
vs. 71.20 kg), and deadlift (105.00 vs. 111.25 kg). Lower perceived exertion and favorable trends in
anaerobic and aerobic endurance tests were also observed. Regarding hydration status, the
electrolyte condition showed greater stability in urine specific gravity after exercise, whereas the
water-only condition presented higher urinary concentration and greater presence of glucose and
proteins in urine.

Conclusions:

The results suggest a potential benefit of electrolyte replacement on hydration balance and physical
performance in Brazilian Jiu-Jitsu athletes. However, due to the small sample size and methodological

limitations, further studies are needed to confirm these findings.

Keywords: Hydration, electrolytes, Brazilian Jiu-lJitsu



3.

INTRODUCCION

El Brazilian Jiu-Jitsu (BJJ) es un deporte de combate que combina agarres, técnicas de derribo y control
en el suelo, con un marcado componente anaerdbico intermitente. Es practicado tanto de forma
amateur como profesional, y exige un alto nivel de fuerza, resistencia muscular, velocidad de reaccion
y concentracién mental (1). Durante los entrenamientos o combates, los atletas suelen utilizar ropa
técnica (kimono o rashguard) y entrenar en ambientes cerrados, lo cual incrementa la sudoracién y el

riesgo de deshidratacion (2).

Entre los multiples factores que influyen en el rendimiento deportivo, tales como el descanso, la
alimentacién o la preparacién técnica, la hidratacién se reconoce como un pilar esencial. La
deshidratacién puede comprometer el rendimiento fisico y cognitivo, afectar negativamente la
resistencia, la capacidad de recuperacién y aumentar la percepcién del esfuerzo durante el ejercicio

(3). Pérdidas superiores al 2% del peso corporal en agua ya se asocian con una reduccidn significativa

del rendimiento deportivo (3,4).

En deportes como el BJJ, donde los combates se prolongan por varios minutos en alta intensidad y con
contacto corporal constante, la sudoraciéon puede derivar en pérdidas importantes de electrolitos
(sodio, potasio, cloruro y magnesio), que son fundamentales para la contraccion muscular, la
conduccién nerviosa y la prevencion de calambres. No reponer adecuadamente estos electrolitos
puede acarrear fatiga temprana, calambres musculares e incluso deterioro en la coordinacion
neuromuscular (5). De acuerdo con la American College of Sports Medicine, la deshidratacién superior
al 2% del peso corporal degrada el rendimiento aerébico y aumenta el esfuerzo percibido afectando
asi directamente al rendimiento deportivo, especificamente en deportes de combate como es el jiu

jitsu, afecta a los reflejos, tiempo de reaccidn, agarre, resistencia muscular y claridad mental (3).

Actualmente, existe controversia en la literatura cientifica sobre si el uso de bebidas con electrolitos
evita el declive del rendimiento fisico en comparacion con la hidratacién con agua sola. Algunos
estudios sugieren que incluir electrolitos en la bebida de reposicién favorece una rehidratacién mas
eficiente, una mayor retencién de liquidos y una mejor recuperacién post-ejercicio, especialmente en
esfuerzos prolongados o intermitentes (6,7). Concretamente en el jiu jitsu, un deporte de combate en
donde se juntan resistencias aerdbicas y anaerdbicas, donde la sudoracién es elevada y los esfuerzos

son intermitentes, la deshidratacidn tiene un impacto particularmente negativo sobre el rendimiento.



Estudios en atletas de contacto han demostrado que la pérdida de liquidos durante el entrenamiento
reduce la fuerza, la potencia anaerdbica y la resistencia. (1). Debemos tener en cuenta que aun
haciendo una rehidratacién después del entrenamiento puede ser incompleta si no se restablece
adecuadamente el equilibrio hidroelectrolitico. Sin embargo, otros trabajos no han encontrado
diferencias significativas entre la hidratacion con agua y la hidratacién con electrolitos en
determinadas condiciones de ejercicio, lo que evidencia la necesidad de estudios especificos segun el
tipo de deporte y la intensidad (8). Estas discrepancias pueden explicarse por diferencias
metodoldgicas entre estudios, como las condiciones ambientales, uno de los factores mas importantes
en donde en un ambiente con temperaturas elevadas, la pérdida de sodio es mayor comparado con
un clima mas templado. La duracién e intensidad del ejercicio ya que, en ejercicios superiores a 60
minutos, como puede ser un entrenamiento de jiu jitsu, el beneficio de la hidratacion con electrolitos
se ve aumentado. También encontramos diferencias en variables como el estado de hidratacion
previo, el sexo de los participantes o el tipo de actividad fisica realizada. Concretamente, los beneficios
de los electrolitos tienden a ser mas evidentes en ejercicios prolongados, ambientes calurosos o

deportes intermitentes de alta sudoracion como el jiu jitsu, mencionado previamente. (9).

Hasta la fecha, no se han encontrado estudios centrados especificamente en la hidratacion de atletas
de Brazilian Jiu-Jitsu, lo cual resalta la importancia y novedad del presente trabajo, que busca aportar
evidencia cientifica aplicable a este deporte. Mediante nuestro estudio, se pretende comparar el
efecto de dos estrategias de hidratacidn (agua vs agua + electrolitos) sobre distintos parametros de
rendimiento fisico (fuerza, resistencia, percepcion del esfuerzo y recuperacién), asi como indicadores

indirectos de estado de hidratacién.



4. HIPOTESIS y OBJETIVOS

Hipotesis: La estrategia de hidratacion con agua + electrolitos mantendra mejor el equilibrio
hidroelectrolitico, evitara la fatiga y conseguird un mejor rendimiento fisico tanto de fuerza como de
resistencia durante los entrenamientos, en comparacidn con la estrategia de hidratacion basada en

recomendaciones usuales de consumo de agua.

4.1. Objetivo principal: Evaluar el impacto de dos estrategias de hidratacidon [agua vs. agua +
electrolitos] en el rendimiento fisico de atletas amateurs de Brazilian jiu jitsu durante mediante un

disefio cruzado.
4.2. Objetivos especificos: En atletas amateurs de Brazilian Jiu-Jitsu:

4.2.1. Comparar el impacto de dos estrategias de hidratacion [agua vs. agua + electrolitos] sobre el
rendimiento fisico, evaluado mediante pruebas especificas de fuerza maxima (1RM en sentadilla,
press banca y peso muerto), resistencia anaerdbica (sprints repetidos), resistencia aerdbica (test
de cooper) y combate simulado de 5 minutos.

4.2.2. Valorar la tasa de sudoracidn de los individuos del estudio y registrar posibles sintomas y signos
asociados a la pérdida de peso corporal por sudoracion (por ejemplo: calambres, fatiga, sed
intensa, mareo o disminucion del rendimiento).

4.2.3. Analizar los cambios con pardmetros bdsicos de hidratacion y bienestar durante los
entrenamientos, tales como: peso corporal pre y post entrenamiento, color de orina, frecuencia
cardiaca, percepcién subjetiva de sed y sintomas asociados a la deshidratacién. En cuanto al
bienestar, se incluirdn pardmetros como: calidad del suefio, nivel de estrés, dolor muscular, y
estado general percibido, evaluados mediante el cuestionario de Hooper. Comparar el impacto
de ambas estrategias de hidratacion sobre la percepcion de fatiga y el esfuerzo percibido,
utilizando el Hooper Questionnaire, la escala de esfuerzo percibido (RPE) global y por zonas

especificas (agarre, piernas, abdomen, respiracion).



5. METODOLOGIA

5.1. Diseno del estudio

Se realizé un ensayo experimental con disefio secuencial, en el cual se compararon 2 protocolos de
hidratacion: estrategia A (hidratacidn con agua ad libitum) vs estrategia B (hidrataciéon con agua +
electrolitos). Se hizo uso de un preparado en polvo para bebida deportiva isotonica con aminoacidos
ramificados, aromatizado. (Decathlon, ID: 8518586) Rico en vitaminas B1, B3, B6. Fuente de vitamina
C, magnesio, potasio, selenio. Sabor limén. Como ingredientes este producto contiene: maltodextrina
(44%), sacarosa (29%), fructosa (12%), corrector de acidez: acido citrico, citrato de sodio, BCAA (2,6%):
L-leucina, L-valina, L-isoleucina, aroma natural de limdén con otros sabores naturales, cloruro de
potasio, cloruro de sodio, citrato de magnesio, vitaminas: mononitrato de tiamina (B1), niacinamida
(B3), clorhidrato de piridoxina (B6), zumo concentrado de acerola, selenito de sodio. Por cada 500 ml
de agua se afiadieron 38 g del polvo isotdnico, siguiendo las indicaciones del prospecto; por lo tanto,
en cada litro y medio se diluyeron 3 cazos de 38 (cazo que formaba parte del pack de los polvos
isotonicos, ya que el utensilio de medida era la tapa de los polvos), que equivalen a 114 g en cada 1,5
L. Con el objetivo de controlar la influencia de factores externos (tales como tipo de entrenamiento,
clima, el tiempo de descanso, el estado mental; en el caso de la mujer, la fase del ciclo menstrual en
la que se encontraba) sobre los resultados, cada estrategia de intervencion se realizé un total de dos
veces, en dias no consecutivos. En este estudio se recogieron diversas variables potencialmente
influyentes en los resultados, sin embargo, debido al reducido tamafio muestral y al caracter
experimental con disefio secuencial, no se realizaron ajustes estadisticos por covariables en el andlisis.
La inclusién de estas variables en modelos ajustados no era metodolégicamente viable, ya que el
numero limitado de participantes y de observaciones por condicién no garantizaba estabilidad ni
potencia estadistica suficiente para estimar de forma fiable los efectos ajustados. Por este motivo, se
optd por un analisis comparativo directo entre ambas estrategias de hidratacion, asumiendo que las
covariables registradas podrian actuar como posibles factores de confusién, pero sin controlarlas
mediante ajuste estadistico. Como medida de mitigacidn, se intentd reducir su impacto mediante la
estandarizacion del protocolo y la repeticion de cada condicion en dos ocasiones en dias no
consecutivos.

Se realizd un periodo de descanso (duracidén de una semana) entre las dos intervenciones. Se sugiere
esta duracién, ya que los efectos agudos de los hidratos de carbono, sodio y agua, la mayoria
desaparecen a las 24-72 horas, ademas de 3 dias adicionales a fin de evitar efectos residuales como

cambios hormonales, volimenes plasmaticos, adaptaciones renales, y recuperar la homeostasis de



liquidos (9,10). En total fueron cuatro dias de intervencion, dos Unicamente con agua y los otros dos

con agua + electrolitos.

Ensayo experimental con diseio secuencial no cruzado

Estrategia A (hidratacién con agua) vs Estrategia B (hidratacion con agua + electrolitos)

AGUA AGUA LIBRE ELECTROLITOS ELECTROLITOS
ESTRATEGIA A PERIODO DE ESTRATEGIA B ESTRAIECHA §
Test orina Test orina LAVADO Testordna Test orina
SSprate GRSOn): 3 Sprints de 50m
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1RM sentadilla Registro pulsaciones Evitar efectos residuales \RM seritadiile Registro pulsaciones
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Figura 1. Ensayo experimental con disefio secuencia no cruzado

Preparacidn de la intervencion

Al inicio del estudio, previo a las intervenciones, se realizé un cuestionario inicial para identificar los
habitos de consumo de liquidos y bebidas, especialmente valorando el consumo de café, té, y con
contenido de alcohol. Ya que el café y té contienen cafeina, que tiene un ligero efecto diurético,
mientras que el alcohol bloquea la hormona antidiurética (ADH) por lo tanto te hace orinar mas, lo

gue equivale a mas pérdida de liquido (9).

Se establecieron recomendaciones generales de hidratacion previa y durante el ejercicio, segln guias
europeas y espafiolas para deportistas: Antes de la actividad fisica, ingirieron entre 5-7 ml/kg de peso
corporal aproximadamente 2—3 horas antes del entrenamiento (11). Esta ingesta permitié alcanzar un
buen estado de hidratacién inicial y tiempo suficiente para eliminar el exceso por orina si era necesario
(12). Ademas, se aconsejaba disminuir o intentar evitar la ingesta de cafeina, teina, sopas demasiado
saladas y bebidas azucaradas. En relacidon con la alimentacién, se recomendd evitar la bolleria,
alimentos en conserva, y alimentos ultraprocesados 24-48 horas antes de cada sesidn. Los alimentos
en conserva suelen presentar un elevado contenido en sodio, lo que se ha asociado con una mayor
retencion hidrica y posibles alteraciones en el equilibrio del organismo. Por otro lado, los alimentos
ultraprocesados se caracterizan por una alta densidad energética y un elevado contenido en grasas
saturadas, azucares afiadidos y sodio, junto un bajo aporte de vitaminas y minerales (13). Este
desequilibrio nutricional puede influir negativamente en la digestién, la disponibilidad de energia

metabdlicamente util y el rendimiento fisico.



El dia previo a cada intervencion se realizd un recordatorio de 24h del dia de antes para llevar un

control de los liquidos y las comidas ingeridas.
Intervencion

Durante las sesiones de entrenamiento Unicamente estuvo permitida la ingesta de liquido asignado.
Se administré una uUnica botella de 1.5L a cada participante con etiquetado personalizado con el
numero asignado a cada participante y fecha. En el caso de querer una cantidad mas elevada de agua,
se dispuso de botellas de repuesto de 1.5L para que el participante realmente bebiera la cantidad de

agua que deseaba. Las botellas fueron repartidas justo antes del entrenamiento y recogidas al finalizar.

En la intervencidn con electrolitos, se utilizaron tres comprimidos de sales comerciales efervescentes
sin azlcar de marca comercial (Decathlon, ID: 8518586), ya que cada comprimido estd disefiado para
diluirse en 500 ml. Se llevd un registro individual de ingesta, anotando la cantidad total de liquido
consumido adlibitum. Los participantes recibieron indicaciones de hidratarse guidndose por su
sensacién de sed. En el caso de querer una cantidad mas elevada de agua, se dispuso de botellas de
repuesto de 1.5L para que el participante realmente bebiera la cantidad de agua que deseaba. Las

botellas fueron repartidas justo antes del entrenamiento y recogidas al finalizar.
Aprobacion del comité de ética (Anexo |)

El presente estudio fue evaluado y aprobado por el Comité Etico de Investigacién con Medicamentos
del Institut d’Investigacié Sanitaria Pere Virgili (CEIm [ISPV), en su reunidn realizada el 2 de octubre de
2025 (acta numero 011/2025), emitiendo un informe para la realizacién del proyecto titulado
“Hidratacién con agua vs. agua con electrolitos: Impacto en el rendimiento de atletas de Jiu-Jitsu
Brasilefio” (Ref. CEIm: 256/2025; Protocolo version V1 de 5 de septiembre de 2025; versidn de hoja de

informacion al paciente y consentimiento informado 01 del 16 de octubre de 2025).

El comité de ética considerd que el estudio presentado cumple con los requisitos de idoneidad
metodoldgica en relacidn con sus objetivos, riesgos y molestias posibles para los participantes estan
adecuadamente justificadas, y tanto la capacidad de los investigadores como los medios disponibles
son apropiados y accesibles para su desarrollo. También se valord el procedimiento de obtencidn del
consentimiento informado, cumpliendo en todo momento los principios éticos. El estudio se llevd a
cabo en la Universitat Rovira i Virgili, bajo la responsabilidad de la investigadora Indira del Socorro Paz

Graniel.



Participantes del estudio

Tras la aprobacion del comité de ética, se dio inicio al reclutamiento de participantes, en donde
publicamos e hicimos saber en qué consistia nuestro proyecto en la localidad de Sant Pere de Ribes
para que la informacién llegara a los maximos gimnasios posibles. La participacién fue completamente
voluntaria; se informd a los sujetos de su derecho a retirarse del estudio en cualquier momento sin
necesidad de justificacidn y sin que ello implicara ninguna consecuencia negativa. Se garantizé que los
participantes dispusieran del tiempo necesario para resolver dudas y tomar una decisién informada.
Inicialmente, el estudio contd con siete participantes; sin embargo, uno de ellos abandond Ia
investigacion por motivos personales, por lo que la muestra final estuvo compuesta por seis atletas. El
consentimiento informado se obtuvo por escrito antes del inicio del estudio, les entregamos la hoja
en donde todos fueron informados previamente sobre los objetivos, procedimientos y posibles riesgos
del estudio. También incluia la autorizacion para la recogida y tratamiento de datos personales de Ia
normativa vigente en proteccion de datos (Reglamento (UE) 2016/679 y Ley Organica 3/2018). Durante
el estudio no se recogieron muestras bioldgicas, limitandose la recopilacién de datos variables
antropométricas, de rendimiento fisico, habitos saludables y estado de hidratacién. Los datos fueron
tratados de forma anonimizada mediante un sistema de codificacidn, asegurando que la identidad de
los participantes no pudiera ser revelada en ninguna fase del estudio ni en la posterior difusién de los

resultados.

Ademas, los participantes obtuvieron una copia firmada del consentimiento informado, garantizando

la transparencia del proceso.

5.2. Variables de interés

Cuestionario de Adherencia a la dieta mediterranea

El grado de adherencia a la dieta mediterranea se evalué mediante el cuestionario Mediterranean Diet
Adherence Screener (MEDAS), una herramienta validada utilizada en estudios epidemioldgicos, como
el estudio PREDIMED. Este cuestionario consta de 14 preguntas con respuesta dicotémica (si/no), que
permiten valorar la frecuencia de consumo de alimentos que forman parte de la dieta mediterranea,
como el aceite de oliva, frutas, verduras, legumbres... Cada respuesta afirmativa acorde al patrén
mediterraneo suma un punto, obteniéndose una puntuacion total que refleja el nivel de adherencia a

este modelo dietético (14).



Cuestionario ingesta de bebidas

La ingesta de bebidas se evalué mediante un cuestionario especifico desarrollado y validado en
poblacidn espafiola. Este cuestionario permite estimar la ingesta habitual de agua y diferentes bebidas
consumidas durante el Ultimo mes. Incluye preguntas sobre el consumo diario y semanal de distintas
categorias como, agua, café, té, leche, zumos... La informacién recogida permitié calcular la ingesta

total de liquidos y valorar patrones de hidratacidn de los participantes (15).

Estado de hidratacidn

Se evalué el estado de hidratacién de los participantes mediante el cambio de peso corporal agudo
durante el entrenamiento, a través de la tasa de la sudoracion. La Tasa de sudoracion es una
herramienta para valorar el estado de hidratacién y estimar las pérdidas reales de cada atleta. Para

ello: Se debe pesar al atleta antes y después del entrenamiento.

La diferencia de peso (1 kg = 1L de sudor) indicé el volumen de pérdida hidrica. Se calculé la pérdida
de peso en porcentaje mediante la férmula: Pérdida (%) = ((peso inicial - peso final) / peso inicial) x
100. Una pérdida superior al 2% se considerd deshidratacion significativa con impacto negativo sobre

el rendimiento. Las mediciones fueron realizadas por los investigadores responsables del estudio.

Los atletas fueron pesados en ayunas, descalzos, tras haber orinado y con ropa interior seca o pantalén
corto deportivo ligero (mismo tipo de prenda antes y después del entrenamiento). Se evitd la ingesta

de liquidos o alimentos entre la medicidn inicial y final, salvo los liquidos estipulados en el protocolo.

Andlisis de orina

La recogida de muestra se realizd por los propios participantes, el dia del entrenamiento, justamente

antes de empezar la sesion de entrenamiento y una vez acabada.

El atleta orind en un vaso estéril desechable (entregado por el investigador) y sumergié la tira reactiva
segun las instrucciones del fabricante (aproximadamente 1 segundo), dejandolo reposar sobre una

superficie limpia y seca durante el tiempo indicado (usualmente 60 segundos).

Percepcion subjetiva de sed

Evaluada mediante una escala visual analdgica (VAS) del 1 al 10 (16), ampliamente utilizado en
estudios de hidratacion en el ambito deportivo. La escala se aplicd inmediatamente antes y después
del entrenamiento con el atleta en reposo. El participante indicé el nUmero que mejor representaba

su sensacion actual de sed, y la puntuacién fue registrada por los investigadores del estudio.



Sintomatologia

Se registraron posibles sintomas asociados a deshidratacidon, como dolor de cabeza, calambres
musculares, fatiga extrema, mareo o sequedad bucal, a través de un breve cuestionario verbal
realizado en el mismo momento. En donde pudimos registrar todos estos sintomas reflejados en los
cuestionarios Hooper Questionnaire. Esta herramienta nos permitid identificar signos tempranos de

hipohidratacion.

Frecuencia cardiaca (FC)

Se empled un reloj inteligente (smartwatch con sensor éptico de mufieca) para la medicidn de la
frecuencia cardiaca. Aunque la medicidon de la frecuencia cardiaca mediante banda pectoral se
considera mds precisa en el ambito cientifico, en el presente estudio, la eleccién del reloj inteligente
como se realizé basandose en razones de viabilidad, comodidad para los atletas y optimizacion del
presupuesto. Este método permitié obtener un registro continuo de la frecuencia cardiaca durante las
sesiones, reconociendo que puede presentar una menor precisién en comparacién con la banda

pectoral, pero siendo suficiente para el objetivo del estudio.

Escala de esfuerzo percibido (RPE)

Se utilizd como indicador indirecto de estrés por deshidratacién. Es una herramienta subjetiva que
permite valorar la intensidad del ejercicio segun la percepcion personal del atleta. Se utilizo la escala

modificada de Borg donde 0 indica ningun esfuerzo y 10 esfuerzo maximo.

Rendimiento Deportivo

Las pruebas se realizaron en el centro los dias de intervencidén que se hayan acordado previamente

con cada atleta. Estas pruebas fueron realizadas por los investigadores.

1. Potenciay fuerza explosiva con ejercicios enfocados en el jiu-jitsu como:

Test de fuerza maxima: sentadilla libre, press banca y peso muerto con el objetivo de evaluar esta

fuerza maxima voluntaria. Se usara el test de una repeticion maxima (1RM) en esos 3 ejercicios

2. Resistencia anaerdbica:
Test de sprints repetidos: 6-10 sprints de 20-30 m con descansos de 20-20s, mediremos el tiempo de

cada uno de

3. Resistencia aerdbica:

Test de cooper: consiste en 12 minutos realizar los maximos km que puedas.



4. Test de combate simulado de 5 minutos:

FC con pulsémetro (antes del combate, inmediatamente después y 5 minutos después)

El peso corporal antes y después del combate simulado se registré con el fin de calcular la pérdida de
tasa de sudoracién durante el esfuerzo. Esta medida no constituye un indicador directo del
rendimiento deportivo, pero si un pardmetro de hidratacién que puede influir en la capacidad fisica
del atleta. Una pérdida de >2% del peso corporal se asocia con deshidratacidon significativa, lo que
puede derivar en mayor percepcién de fatiga, reducciéon de la fuerza y menor capacidad de

recuperacion, repercutiendo de forma indirecta en el rendimiento (17).

5.3. Andlisis estadistico

El andlisis de los datos se realizé mediante el paquete estadistico Stata (versidon 17.0) y Microsoft Excel.
Las variables categdricas se expresaron en porcentajes y las variables cuantitativas en medias y
desviacion estandar. Ademas, se calcularon las medias de las diferentes intervenciones para realizar la
comparacioén entre ellas. Para evaluar los cambios producidos tras la intervencion, se utilizé la prueba
t de Student para muestras pareadas, al tratarse de la misma muestra evaluada en dos momentos
diferentes (antes y después de la intervencidn). Se establecié un intervalo de confianza del 95% y un

nivel de significacion estadistica de p < 0,05.



6. RESULTADOS

La muestra inicial estuvo formada por siete participantes. Sin embargo, uno de los atletas abandond
el estudio por motivos personales, por lo que la muestra final analizada estuvo compuesta por seis
participantes, representando una tasa de abandono del 14,28%. Las caracteristicas basales de la
muestra se presentan en la (Tabla 1). Los participantes eran atletas amateurs de Brazilian Jiu-Jitsu,
jovenes y fisicamente activos, con una experiencia media de 5,33 + 3,15 afios de practica y una

frecuencia de entrenamiento de 4,58 + 0,80 sesiones semanales con 90 minutos de duracién.

Tabla 1. Caracteristicas basales de los participantes

Caracteristicas Total de la muestra (n = 6)

Edad, anos 28.83+5.74
Sexo, n (%)
Mujeres 2(33.33 %)
Hombres 4(66.67 %)
Altura, metros 1.72+0.09
IMC 23.14+3.58
Peso corporal, Kg 68.8+12.59

Color de cinturdn, n (%)

Cinturon blanco
Cinturdn azul
Cinturén morado
Cinturdn negro
Afos de experiencia en BJJ
Frecuencia entrenamiento (sesiones/semana)

Actividad fisica total, h/semana
Ingesta hidrica habitual, mL/dia

Adherencia a la dieta mediterranea, puntos
Suplementacion, n (%)

Si suplementacion

No suplementacion

Pérdida peso voluntaria pre-competicion, n (%)

Si
No

1(16.67 %)
1(16.67 %)
3 (50.00 %)
1(16.67 %)
5.33+3.15
4.58+0.80

6.5+2.8
1921.48 +
785.86
6.16+1.72

4 (66.67 %)
2(33.33%)

4 (66.67%)
2 (33.33%)

Todos los valores se expresan como media, desviacion estandar (DE) o mediana (rango intercuartilico) segln la distribucidn
de los datos. Las caracteristicas basales de los participantes incluyen variables antropométricas y de entrenamiento,
recogidas antes del inicio del estudio. La frecuencia de entrenamiento se definié como el nimero de sesiones semanales de
actividad fisica. La ingesta hidrica habitual se estimé mediante un cuestionario previo al estudio. El consumo de electrolitos
se registré como variable dicotdmica (si/no).

En relacién con el rendimiento fisico, los resultados de la intervencién de agua con electrolitos

mostraron valores superiores en las pruebas de fuerza méxima en comparacidn con la intervencién



con ingesta exclusiva de agua. Concretamente, la fuerza maxima en sentadilla aumenté de 89,58 kg
en la condicién de agua a 94,16 kg en la condicién con electrolitos, mientras que en press banca los
valores pasaron de 69,12 kg a 71,20 kg. Del mismo modo, en peso muerto se observé un incremento
de 105,00 kg a 111,25 kg con la suplementacion de electrolitos (Tabla 2). Aunque estas diferencias no
alcanzaron significacion estadistica (p > 0,05), probablemente debido al reducido tamafio muestral,
los resultados sugieren una tendencia hacia una mejor capacidad de produccion de fuerza bajo una

estrategia de hidratacién con reposicion electrolitica.



Tabla 2. Resultados principales del estudio

Variables Agua elﬁc%c:c?li:os Diferencia p-valor
Variables fisiolégicas
Variacion del peso corporal (Kg) 76.43+10.65| 76.01+10.55 | -0.41+0.27 0.001
Escala de sed (VAS 1-10) 4,91+ 0.50 5.00£041 0.08+0.24 0.74
Frecuencia cardiaca media (ppm) 134,83 +5.74 | 132.17+11.21 | -2,67+891 0.34
Frecuencia cardiaca post (ppm) 164,83+ 10.74| 163.50+14.02 | -1.33+7.63 0.59
Rendimiento deportivo
RPE global 13.83 £ 1.47 13.17+160 | -0.67+1.21 0.21
Test fuerza maxima sentadilla (1RM) 6.25+0.60 6+0.82 -0.25+0.65 0.71
Fuerza maxima sentadilla (1RM) 89.58 +10.27 | 94.16 £10.05 | 4.58+4.25 0.33
Test fuerza maxima press banca (1RM) 6.33+0.68 5.75+0.67 -0.58+0.59 0.37
Fuerza maxima press banca (1RM) 69.12+12.88| 71.20+11.96 | 2.08+1.63 0.25
Test fuerza maxima peso muerto (1RM) 7.33+0.68 6.41+1.51 -0.91+0.77 0.28
Fuerza maxima peso muerto (1RM) 105.0+16.34 | 111.25+15.64 | 6.25+3.80 0.16
Test sprints (tiempo total segundos) 7.33+0.60 6.33+0.84 -1.00+0.62 0.16
Test de cooper (km/minutos) 5.50+0.53 4.58+0.66 -0.91£0.43 0.08
Hooper Questionnaire. Dolor muscular (1-4-7) 2.25+ 0.60 2.25+0.71 0.00+0.77 1.00
Hooper Questionnaire. Estrés (1-4-7) 3.25+1.00 3.50+0.74 0.25+0.71 0.74
Hooper Questionnaire. Calidad de suefio (1-4-7) 3.00+0.32 3.25+0.33 0.25+0.46 0.61
Hooper Questionnaire. Fatiga (1-4-7) 3.75+£0.25 3.75+0.70 0.00+0.67 1.00
Hooper Questionnaire. Horas de suefio (1-4-7) 6.66+0.47 6.75+0.31 0.08+0.67 0.90

Visual Analog Scale - escala de sed VAS (1-10) es una herramienta subjetiva utilizada para medir la sensacion de sed. 1 =
ausencia de sed / 10 = sed extrema. Pulsaciones por minuto (ppm) indica el nimero de latidos del corazén en un minuto.
One Repetition Maximum (1RM) hace referencia a la maxima carga que un individuo puede levantar en una sola repeticion
en un ejercicio determinado (sentadilla, peso muerto, press banca). Rate of Perceived Exertion (RPE global) escala de
esfuerzo percibido, mide laintensidad del ejercicio segun la percepcidn del deportista. 0 = ningtin esfuerzo / 10 = esfuerzo
maximo. Hooper Questionnaire (1-4-7) evalua el bienestar general del deportista a través de variables subjetivas como

fatiga, estrés, dolor muscular y calidad de suefio. 1 = estado 6ptimo / 7 = alto molestar.




La diferencia significativa (p < 0.001) hallada en la variable de la variacion del peso corporal refleja el
impacto de la composicién de la bebida sobre el estado hidrico del deportista. La adicidn de electrolitos
incrementa la osmolaridad de la bebida, lo que optimiza los mecanismos de absorcion intestinal y
favorece una mayor retencién de los liquidos ingeridos a nivel plasmatico y celular. Este fendmeno
mitiga la tasa de deshidratacién por sudoracién y disminuye la diuresis durante el esfuerzo. Por el
contrario, la mayor pérdida de peso objetivada con el agua aislada no responde a una reduccion de
masa grasa, sino a un déficit hidrico agudo derivado de una menor retencién del agua consumida.
Respecto a la percepcion del esfuerzo, la condicion de hidratacién con electrolitos mostré valores
inferiores en las escalas subjetivas asociadas a las pruebas de fuerza y rendimiento. El RPE en sentadilla
disminuyo de 6,25 a 6,00, en press banca de 6,33 a 5,75 y en peso muerto de 7,33 a 6,41 (Tabla 2).
Asimismo, el tiempo total en el test de sprints repetidos fue ligeramente menor con electrolitos, lo
gue podria indicar una mejora en la resistencia anaerdbica y en la tolerancia al esfuerzo intenso. En el
test de Cooper también se observaron diferencias favorables hacia la hidratacidon con electrolitos,
reflejando una posible mejora de la resistencia aerdbica. Sin embargo, nuevamente, estas diferencias
no fueron estadisticamente significativas. Por otro lado, las variables relacionadas con el bienestar
general evaluadas mediante el cuestionario de Hooper mostraron escasas diferencias entre ambas
intervenciones. Los valores de dolor muscular, fatiga y calidad del suefio fueron practicamente
idénticos entre las dos estrategias de hidratacion (Tabla 2), sugiriendo que la intervencidn tuvo un
impacto limitado sobre la percepcién subjetiva de recuperacidn y bienestar general durante el periodo

de estudio.



Figura 2. Tasa de sudoracion
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Tasade sudoracion (%) registrada en los participantes en las diferentes intervenciones y las medias globales obtenidas.

La Figura 2 muestra la media en la intervencién con agua (color azul) y la intervencion con agua 'y
electrolitos (color verde), en donde se puede observar que el porcentaje de la media con agua es un
0.10% mas elevado que en la media con electrolitos. En cambio, en ninguna de las dos intervenciones
supera el 2%. Es decir, en ninguna de las dos intervenciones ha habido riesgo de deshidratacion. Se
puede apreciar levemente que en el consumo de agua con electrolitos puede favorecer a la retenciéon

de la pérdida de sudoracion.



Tabla 3. Comparativa de parametros urinarios segun el tipo de hidratacion

En cuanto a las variables relacionadas con el estado de hidratacion, la escala de sed mostro valores
muy similares entre ambas condiciones (4,91 frente a 5,00), sin diferencias significativas (p = 0,74)
(Tabla 2). No obstante, el analisis de los pardametros urinarios aporté informacion relevante sobre el
equilibrio hidrico de los participantes. En la condicidon de hidratacion exclusivamente con agua se
observd un incremento del peso especifico urinario tras el ejercicio, pasando de valores de 1.015 a

1.030 en la primera intervencién y de 1.015 a 1.025 en la segunda, indicando una mayor concentracién
urinaria y, por tanto, un mayor grado de deshidratacién. Por el contrario, en la condicidn con
electrolitos, el peso especifico urinario permanecié estable (1.020-1.020 y 1.015-1.015), lo que

sugiere un mejor mantenimiento del estado de hidratacién (Tabla 3).

Esta tabla presenta los valores de proteina, glucosa y peso especifico urinario antes (Pre) y después (Post) del
entrenamiento en las condiciones de hidratacién con aguay con electrolitos. Los resultados de proteina y glucosa se
expresan de forma semicuantitativa, mientras que el peso especifico urinario se expresa en valores absolutos.

Ademas, en el grupo que consumid Unicamente agua se detectd la apariciéon de glucosa urinaria y un
incremento mds marcado de proteinas urinarias tras el entrenamiento, hallazgos compatibles con el
estrés fisioldgico inducido por el ejercicio intenso y la concentracién urinaria secundaria a la
deshidratacion. En cambio, en la condicion con electrolitos no se observaron cambios relevantes en la
glucosa urinaria y el aumento de proteinas fue menor en la mayoria de los casos (Tabla 3). Estos
resultados podrian indicar que la reposicidon electrolitica contribuye a preservar el volumen plasmatico

y disminuir la concentracidon de la orina tras el ejercicio intenso.

En conjunto, aunque la mayoria de las variables analizadas no alcanzaron significacion estadistica,
probablemente debido al tamafio reducido de la muestra, los resultados obtenidos sugieren que la
hidratacion con agua y electrolitos podria favorecer un mejor mantenimiento del equilibrio hidrico y

una tendencia hacia un mejor rendimiento fisico en atletas de Brazilian Jiu-Jitsu, especialmente en

pruebas de fuerza maxima y resistencia anaerébica.

Agua Electrolitos
1
PERIODO Pre vO1  Post vO1 Pre vO2 Post vO2 | Pre vO3 Post vO3 Pre vO4 Post v04
Proteina Trace 20.0++++ Trace 1.0++ Trace 0,3+ 3.0+++ 20.0++++
Glucosa Neg 5,6+ Neg Neg Neg Neg Neg Neg
Peso Especifico | 1.015 1.030 1.015 1.025 1.020 1.020 1.015 1.015



Kilocalorias (kcal)

Figura 3. Comparativa ingesta y requerimientos

Para evaluar el estado nutricional y el balance energético de la muestra analizada, se registré los datos
mediante el método de recordatorio de 24h a cada participante. Estos datos fueron comparados con
los requerimientos caldricos individuales calculados tedricamente, a través de las tablas de la National
Academy of Sciences, que deberia ingerir cada participante segun sus necesidades energéticas. Como
se detalla en la figura 3, ambos grupos presentan una ingesta real notablemente inferior a sus
requerimientos tedricos, si bien el balance negativo es considerablemente mas agudo en el grupo
masculino. En el caso de las mujeres, la ingesta media registrada fue de 1.539 kcal/dia frente a un
requerimiento de 2.338 kcal, consolidando un déficit medio de —779 kcal/dia. Por su parte, el grupo
de los nombres reflejé una ingesta media de 1.578 kcal/dia, un valor practicamente idéntico al del
grupo femenino, sin embargo, al ser sus necesidades metabdlicas tedricas mucho mayores (3.373
kcal/dia), su déficit energético promedio se dispara hasta las —1.795 kcal/dia. Estos hallazgos siguieren
una marcada tendencia a la subestimacién del consumo alimentario o una restriccion calérica severa

en toda la muestra.
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Figura 4. Representacion ingesta real
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Media de los macronutrientes de la ingesta real, registrado en un registro de 24 horas.

Por ultimo, podemos observar una representacién de la ingesta real de los participantes, donde se
destaca que consumen una media de 605,69 kcal de carbohidratos (38,2%), 490,30 kcal de proteinas
(30,9%) y 488,89 kcal de lipidos (30,9%). Para alinearse con las recomendaciones de distribucion de
macronutrientes ideales y saludables, los sujetos deberian realizar una reestructuracion calérica,
principalmente intercambiando un 11% de la energia que actualmente obtienen de las proteinas para
sumarsela a los carbohidratos. Esto significa que tendrian que aumentar el consumo de hidratos de
carbono del 38% al 50% recomendado mediante la inclusion de mas cereales integrales, legumbres y
frutas, lo cual les aportaria la energia necesaria para cubrir de forma eficiente los elevados
requerimientos energéticos calculados en su valoracidon nutricional. Al mismo tiempo, deberian
reducir la ingesta de proteinas del 31% al 20% aconsejado, moderando las raciones de carnes magras,
pescados o suplementos para evitar el exceso de oxidacion proteica. Finalmente, dado que el consumo
de lipidos actual (31%) se encuentra practicamente alineado con el objetivo ideal del 30%, no
requeririan grandes cambios en cantidad, sino un enfoque continuo en la calidad de las grasas,
priorizando fuentes saludables y acidos grasos insaturados como el aceite de oliva virgen extra, el

aguacate y los frutos secos.



7. DISCUSION

La deshidratacién es uno de los principales factores que pueden comprometer el rendimiento fisico
en deportes de combate como el Brazilian Jiu-Jitsu (BJJ), debido a las elevadas pérdidas hidricas y
electroliticas derivadas de la sudoracidn durante esfuerzos intermitentes de alta intensidad. En el
presente estudio, los resultados sugieren que la hidratacion con agua y electrolitos podria favorecer
un mejor mantenimiento del equilibrio hidroelectrolitico y del rendimiento fisico en comparacién con
la hidratacidon exclusiva con agua. Aunque la mayoria de las variables analizadas no alcanzaron
significacion estadistica, probablemente debido al reducido tamafio muestral y al caracter piloto del
estudio, se observaron tendencias favorables en la condicidn con electrolitos, especialmente en las

pruebas de fuerza maxima, resistencia anaerébica y percepcion subjetiva del esfuerzo.

Concretamente, los participantes mostraron mayores valores de fuerza en sentadilla, press banca y
peso muerto con la estrategia de hidratacidn con electrolitos, acompafnados de una menor percepcion
subjetiva del esfuerzo (RPE). Asimismo, en los test de sprints repetidos y en el test de Cooper se
observé una tendencia hacia una mejor resistencia anaerdbica y aerdbica. Estos hallazgos son
consistentes con estudios previos que indican que una adecuada reposiciéon de sodio y otros
electrolitos favorece el mantenimiento del volumen plasmatico, la funcidn neuromuscular y la
tolerancia al esfuerzo fisico prolongado o intermitente, aspectos especialmente relevantes en
deportes de combate caracterizados por cambios constantes de intensidad y elevada demanda

metabdlica (3).

En relacion con el estado de hidratacion, los parametros urinarios mostraron diferencias relevantes
entre ambas intervenciones. En el grupo hidratado Unicamente con agua se observd un aumento del
peso especifico urinario tras el ejercicio, mientras que en la condicidn con electrolitos este pardametro
permanecié mas estable. La deshidratacion incrementa la densidad urinaria debido a una mayor
concentracion de solutos en la orina, reflejando una reduccion del agua corporal total y una respuesta
renal orientada a conservar liquidos. Como consecuencia, sustancias como proteinasy glucosa pueden

aparecer mas concentradas en las tiras reactivas urinarias (18).

Ademds, el ejercicio intenso caracteristico del BJJ provoca alteraciones fisiolégicas transitorias, como
el aumento de hormonas del estrés, la disminucién del flujo renal y una mayor permeabilidad
glomerular, favoreciendo la aparicion temporal de proteinuria y glucosuria tras el esfuerzo fisico. Estos
mecanismos fisioldgicos podrian explicar los cambios observados en el grupo hidratado unicamente
con agua, donde se registré una mayor concentracién urinaria junto con una mayor presencia de

proteinas y glucosa tras el entrenamiento (19).



Las variaciones de glucosa urinaria antes y después del ejercicio también podrian relacionarse con las
adaptaciones metabdlicas inducidas por el esfuerzo fisico intenso. Durante el ejercicio aumentan
hormonas como la adrenalina y el cortisol, cuya funcién es incrementar la disponibilidad de glucosa
sanguinea para satisfacer las demandas energéticas musculares, pudiendo favorecer la aparicion
transitoria de glucosuria. Por el contrario, tras esfuerzos prolongados o de elevada intensidad, la
glucosa puede disminuir posteriormente debido al elevado consumo energético muscular y a la
utilizacion de las reservas glucogénicas. Del mismo modo, el aumento de proteinas urinarias tras el
ejercicio podria explicarse tanto por la mayor permeabilidad glomerular inducida por el esfuerzo fisico

como por la concentracion urinaria secundaria a la deshidratacion (19).

En este contexto, los resultados obtenidos sugieren que la reposicidn electrolitica podria contribuir a
atenuar estas alteraciones fisioldgicas al favorecer un mejor mantenimiento del volumen plasmatico
y reducir la concentracion de la orina tras el ejercicio intenso. La menor variabilidad observada en el
peso especifico urinario y la menor presencia de alteraciones urinarias en la condicién con electrolitos
apoyan esta hipodtesis y refuerzan la importancia de una adecuada estrategia de hidratacidn en atletas

de BlJ.

No obstante, este estudio presenta ciertas limitaciones que deben tenerse en cuenta al interpretar los
resultados. Entre ellas destacan el reducido tamano muestral, la heterogeneidad entre participantes
y la dificultad para controlar completamente variables externas como la intensidad del entrenamiento,
el descanso, las condiciones ambientales o las diferencias individuales en la tasa de sudoracion.
Ademas, la ausencia de significacidn estadistica en la mayoria de las variables limita la capacidad de
establecer conclusiones definitivas. Asimismo, debe considerarse la posible influencia de un efecto
placebo o sesgo de expectativa sobre el rendimiento observado. Debido al sabor caracteristico de la
bebida con electrolitos, los participantes podian identificar facilmente la condicién de intervencién, lo
que pudo influir psicolégicamente en su percepcion del esfuerzo y en su rendimiento fisico. La creencia
de estar consumiendo una bebida potencialmente ergogénica podria haber contribuido a una mayor
motivaciéon o predisposicién al esfuerzo durante las pruebas fisicas. Por ello, futuras investigaciones
deberian incluir muestras mas amplias, disefios cruzados aleatorizados, protocolos dobles ciego o el
uso de bebidas saborizadas similares, ademas de la evaluacién de marcadores fisiolégicos y
bioquimicos mas especificos relacionados con la hidratacidn, el equilibrio electrolitico y el rendimiento

deportivo, con el fin de minimizar posibles sesgos derivados del conocimiento de la intervencion.

En conjunto, los hallazgos del presente estudio aportan evidencia preliminar sobre el posible beneficio

de la hidratacién con electrolitos en atletas de Brazilian Jiu-Jitsu, sugiriendo que esta estrategia podria



contribuir tanto al mantenimiento del estado de hidratacidon como a la optimizacion del rendimiento

fisico en deportes de combate de alta intensidad.



8. CONCLUSION

El presente estudio sugiere que la hidratacion con agua y electrolitos podria ser una estrategia mas
eficaz que el consumo exclusivo de agua para favorecer el mantenimiento del estado de hidratacién y
del rendimiento fisico en atletas amateurs de Brazilian Jiu-Jitsu. Aunque no se obtuvieron diferencias
estadisticamente significativas, los resultados mostraron tendencias favorables en la condicién con
electrolitos, especialmente en pardmetros relacionados con la fuerza maxima, la resistencia y la
percepcion subjetiva del esfuerzo. Asimismo, los pardmetros urinarios indicaron un mejor
mantenimiento del equilibrio hidrico tras el ejercicio cuando se realizd reposicidon electrolitica,
observdndose una menor concentracién urinaria y menores alteraciones en glucosa y proteinas en
comparacioén con la hidratacion Unicamente con agua. No obstante, los resultados deben interpretarse
con cautela debido a las limitaciones metodoldgicas del estudio, entre ellas el reducido tamafio
muestral y la posible influencia de factores que no han podido ser controlados. En conjunto, este
trabajo aporta evidencia preliminar sobre la importancia de una adecuada reposicién hidroelectrolitica
en deportes de combate de alta intensidad como el Brazilian Jiu-Jitsu, un ambito todavia poco

estudiado dentro de la literatura cientifica.
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DICTAMEN COMITE ETICO DE INVESTIGACION CON MEDICAMENTOS

FRANCESC XAVIER SUREDA BATLLE, Secretario del Comité Etico de igacion con dii del
1ISPV da fe de los acuerdos aprobados con el visto bueno de JOSEP MARIA ALEGRET COLOME que
preside la reunién.

Este Comité, en su reunién de fecha 02/10/2025 acta nimero 011/2025 se ha evaluado y decidido emitir
Informe Favorable para que se realice el estudio titulado:

“Hidratacién con agua vs. agua con electrolitos: Impacto en el rendimiento de atletas de Jiu-Jitsu
brasilefio”

Cédigo: ----

Version Protocolo: Protocolo V1 - 05 de septiembre de 2025

Versién H.l.P. y Consentimiento Informado: Version 01 del 16/10/2025
Promotor: INVESTIGADOR

Ref. CEIM: 256/2025

CONSIDERA QUE:

* Se cumplen los requisitos necesarios de idoneidad del protocolo en relacién con los objetivos del
estudio y estan justificados los riesgos y molestias previsibles para el sujeto.

La capacidad del ir dor y los medios disp
d dos tanto el procedimiento para obtener el consentimiento informado como la

bl

son apropi; para lleva a cabo el estudio.

e Son
compensacion prevista para los sujetos por dafios que pudieran derivarse de su participacion en el
estudio

El alcance de las compensaciones econémicas previstas no interfiera con el respeto a los postulados
éticos.

Este comité acepta que dicho estudio sea realizado en:

UNIVERSITAT ROVIRA | VIRGILI por PAZ GRANIEL , INDIRA DEL SOCORRO

En el caso que se evalte algtin proyecto en el que participe como investigador/colaborador alguin miembro de este comité, se
ausentard de la reunion durante la discusion del estudio.

La composicion actual del CEIm del Instituto d’Investigacié Sanitaria Pere Virigili es la siguiente:
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Hoja de informacién al participante:

Hoja de informaci6n al participante y consentimiento informado
Titulo del estudio: ...

Acrénimo del estudio:

Versién XX del 00/00/00

HOJA DE INFORMACION AL PARTICIPANTE

TITULO DEL ESTUDIO: Hidratacién con agua vs. agua con electrolitos: Impacto en el
rendimiento de atletas de Jiu-Jitsu brasilefio.

CODIGO DEL PROMOTOR:

PROMOTOR: Universidad Rovira i Virgili

INVESTIGADOR/A PRINCIPAL: Judith Hermoso Garcia, correo:
judith.hermoso@estudiants.urv.cat

CENTRO:

INTRODUCCION:

Nos dirigimos a usted para informarlo/la sobre un estudio de investigacién en el cual se
le invita a participar. Este estudio ha sido aprobado previamente por el Comité de Etica
de Investigacién con medicamentos de nuestro centro.

Nuestra intencion es solamente que usted reciba la informacién correcta y suficiente
para que pueda avaluar y juzgar por usted mismo/a si quiere o no participar en este
estudio. Por tal motivo, lee esta hoja de informacion atentamente y nosotros/as le
resolveremos las dudas que le puedan surgir después de la explicacion. Ademas,
puede consultar con las personas que considere oportunas.

PARTICIPACION VOLUNTARIA:
Debe saber que su participacién en este estudio es voluntaria y que puede decidir no
participar o cambiar de decision y retirar el consentimiento en cualquier momento.

El médico podra retirarlo/la del estudio en cualquier momento por unos motivos
determinados, por ejemplo, si no se pueden cumplir los requisitos del estudio o deja de
ser apto/a. El promotor también puede cancelar el estudio en cualquier momento.

DESCRIPCION GENERAL DEL ESTUDIO:

El estudio consiste en realizar 6 intervenciones totales, en donde tres de ellas seran
intervenciones en donde los participantes deberan ingerir una cantidad de agua
premeditada durante su entrenamiento de jiu-jitsu, y las otras tres intervenciones
restantes seran con agua mas electrolitos; ja que nuestro objetivo con este estudio es
poder observar si el distinto tipo de hidratacién afecta al rendimiento de los atletas.

Los inconvenientes de este estudio, podrian ser la falta de dias y numero de
intervenciones para poder obtener un resultado mas veridico, ja que hay factores
externos que también pueden afectar a la hora del rendimiento del atleta durante su
entrenamiento; como por ejemplo su estado mental de aquel dia en concreto. Son
variables que no podemos controlar. A mas a mas el atleta se vera sometido a la
realizacion de unos cuestionarios tanto el dia previo como el dia en si de la
intervencion, ja que se llevaran control de su dieta y su registro hidrico, debido a que
son variables por controlar para poder determinar los resultados con mas exactitud.

También realizaran un numero de pruebas fisicas especificas a parte de su
entrenamiento rutinario, como pueden ser el peso muerto, press banca, sentadillas
sprints y la course navette.



INVESTIGADOR/A PRINCIPAL: Judith Hermoso Garcia,
judith.hermoso@estudiants.urv.cat

CENTRO:

A. Entiendo que mi participacion en este estudio sera voluntaria. Tengo la libertad para
retirarme del estudio cuando lo desee sin necesidad de indicar el motivo. Esto no
afectara a mi atencién médica ni a mis derechos legales. Entiendo que los datos
codificados que ya se hagan recopilado no pueden eliminarse con la finalidad de
garantizar la validez de la investigacion y cumplir las obligaciones legales y los
requisitos de autorizacion de medicamentos.

B. Que puedo retirar mis muestras de la coleccion en cualquier momento sin dar
explicaciones.

C. He leido y comprendo el consentimiento/hoja de informacién al paciente adulto/a
correspondiente al estudio mencionado, y he tenido suficiente tiempo para analizar la
informacién. He tenido la oportunidad de plantear preguntas y he recibido respuestas
satisfactorias. Entiendo que recibiré una copia firmada y datada de este documento
de consentimiento.

D. Estoy de acuerdo con la transferencia de mis datos codificados personales. Entiendo
que el/la investigador/a y/o promotor/a tomaran medidas razonables para mantener
la confidencialidad de mi informacién sanitaria personal codificada.

Con la firma de este documento, confirmo que:

OSe me ha explicado el estudio.

OSe ha contestado a todas mis preguntas.

0OSe me han explicado los posibles dafos y molestias, asi como los posibles beneficios
de este estudio.

OEntiendo que tengo derecho a no participar y derecho a abandonar el estudio en
cualquier momento sin dar explicaciones.

DOEntiendo que pueda rechazar mi participacion en el estudio sin que esto implique
ninguna consecuencia.

0OSe me ha informado de que se mantendra la confidencialidad de mi informacion
personal y doy mi consentimiento para la recopilaciéon, uso y divulgacion de mi
informacién del estudio como se describe en la hoja de informacion.

OEntiendo que recibiré una copia firmada y datada de este documento de
consentimiento.

OAcepto que mis datos podran ser transferidos a
O Centros Publicos de Investigacion o Centros Privados de Investigacion
O Industria Farmacéutica O Otros (especificar):

Una vez finalizada la investigacion, es posible que existan muestras sobrantes. En
relacién con éstas, se le ofrecen las siguientes opciones:



A. La destruccién de la muestra sobrante

0 S0 NO

B. Consiento el almacenamiento y el uso de las muestras biol6gicas y de los datos
asociados en una colecciéon con fines de investigacién y que se usen en
investigaciones futuras relacionadas con la linea de investigacién en estudio, en
las condiciones explicadas en esta hoja de informacién)

08I0 NO
C. Doy mi consentimiento para la conservacién de la muestra y de los datos
asociados en el Biobanco y he firmado el documento de Consentimiento
Informado del BIOBANCO IISPV (u otro Biobanco nacional, especificar)
01 Sl NO
D. ;Desea incluir alguna restriccion sobre el uso de las muestras?
o sl ['NO

En caso afirmativo indicar la restriccion:

E. Consiento ser contactado en el caso de necesitar mas informacién o muestras
bioldgicas adicionales.

1 SI [ NO Teléfono o e-mail de contacto



Doy mi consentimiento para participar en este estudio:

Nombre y apellidos dellla [Firma del/la paciente/participante Fecha
paciente/participante

Nombre y apellidos del médico |Firma del médico que explica el |[Fecha
que explica el consentimiento |consentimiento

*Si el paciente tiene un/a representante legal, éste/a debe documentar su
consentimiento.

O Si procede

Nombre y apellidos del/la |Firma del/la representante legal Fecha
representante legal *

**Si el/la paciente/participante no puede leer o escribir, sera necesario que un/a testigo
imparcial documente que el participante entiende el estudio y el proceso de
consentimiento, y que ha accedido a participar.

O No aplica
Nombre y apellidos del/lla [Firma del/la testigo imparcial Fecha
testigo imparcial **
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