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RESUMEN

La valoracion de la composicion corporal y el perfil dietético en futbolistas
adolescentes constituye un componente relevante para identificar condiciones
corporales y alimentarias relacionadas con el crecimiento y las exigencias del
deporte formativo, por lo que el presente estudio tuvo como objetivo evaluar
el estado nutricional de los jugadores pertenecientes a la sub-15 del Club
Sport Emelec durante el periodo 2025-2026; se desarrollé6 una investigacion
de enfoque cuantitativo, alcance descriptivo, disefio no experimental y corte
transversal, con una muestra de 42 participantes, en quienes se analizaron
edad, peso, talla, indice de masa corporal, porcentaje de masa grasa, masa
musculoesquelética y frecuencia semanal de consumo por grupos de
alimentos; los resultados mostraron una edad media de 14,33 £ 0,48 afos, un
peso de 49,24 + 13,29 kg, una talla de 1,56 + 0,14 m y un indice de masa
corporal de 19,84 + 2,78 kg/m2, mientras que el porcentaje de masa grasa
alcanz6 15,8 + 6,47 % y la masa musculoesquelética 22,7 + 7,39 kg; la
clasificacién nutricional identificé estado adecuado en el 73,8 %, sobrepeso
en el 23,8 % y delgadez en el 2,4 %, ademéas de un consumo de carnes y
derivados y de cereales predominantemente de cinco a seis veces por
semana, mientras que el consumo de frutas y verduras se concentro
principalmente entre dos y cuatro veces por semana; en conclusion,
predoming el estado nutricional adecuado, aunque la frecuencia de sobrepeso
y las variaciones observadas en la composicion corporal y el perfil dietético
justifican el seguimiento nutricional periddico.

Palabras clave: estado nutricional, adolescentes, futbolistas, composicion
corporal, consumo alimentario.
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ABSTRACT

Body composition assessment and dietary profile evaluation in adolescent
soccer players represent essential components for identifying physical and
nutritional conditions associated with growth and the demands of youth
football; therefore, the present study aimed to evaluate the nutritional status of
players from the Under-15 category of Club Sport Emelec during the 2025—
2026 period through a quantitative approach, a descriptive scope, a non-
experimental design, and a cross-sectional study involving 42 participants
whose age, body weight, height, body mass index, body fat percentage,
skeletal muscle mass, and weekly food consumption frequency by food groups
were assessed; the findings showed a mean age of 14.33 £ 0.48 years, a body
weight of 49.24 + 13.29 kg, a height of 1.56 + 0.14 m, and a body mass index
of 19.84 + 2.78 kg/m2, whereas mean body fat percentage reached 15.8 +
6.47% and mean skeletal muscle mass reached 22.7 + 7.39 kg; nutritional
classification identified adequate nutritional status in 73.8% of the participants,
overweight in 23.8%, and thinness in 2.4%, together with a predominant
consumption of cereals and meat and meat products five to six times per week,
whereas fruit and vegetable consumption occurred mainly two to four times
per week; in conclusion, adequate nutritional status predominated, although
the frequency of overweight and the variations observed in body composition
and dietary profile support the need for periodic nutritional follow-up.

Keywords: nutritional status, adolescents, soccer players, body composition,
food consumption.
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INTRODUCCION

La valoracion nutricional en poblaciones pediatricas deportistas constituye un
eje central en la optimizacién del crecimiento, el desarrollo biologico y el
rendimiento fisico, dado que durante la infancia y la adolescencia se producen
cambios acelerados en la composicion corporal, la maduracién hormonal y las
demandas metabdlicas asociadas tanto al crecimiento somatico como a la
actividad fisica sistematica, lo cual exige un abordaje integral que articule
indicadores antropomeétricos, bioquimicos, clinicos y dietéticos con criterios
especificos para el contexto deportivo . En este sentido, organismos
internacionales como la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) estableci6
qgue la evaluacién del estado nutricional en nifios y adolescentes debe
considerar patrones de crecimiento estandarizados, tales como los percentiles
de peso para la edad, talla para la edad e indice de masa corporal para la
edad, debido a su capacidad para identificar desviaciones nutricionales que
pueden afectar el desarrollo fisico y la salud a largo plazo 2.

En el ambito deportivo, la adecuada valoracion de la composicion corporal y
del perfil dietético adquiere mayor relevancia debido a que los jovenes atletas
presentan requerimientos energéticos y nutricionales superiores en
comparacion con sus pares sedentarios, como consecuencia del incremento
en el gasto energético total y la necesidad de sostener procesos de adaptacion
fisiol6gica al entrenamiento, lo que implica una ingesta suficiente y equilibrada
de macronutrientes y micronutrientes que respalde la sintesis proteica, la
recuperacion muscular y la disponibilidad de energia durante el ejercicio °. La
evidencia cientifica document6 que desequilibrios nutricionales en esta etapa
se asocian con retraso en el crecimiento, alteraciones en la composicion
corporal, mayor susceptibilidad a lesiones y disminucién del rendimiento
deportivo, lo que refuerza la necesidad de evaluaciones periddicas vy

contextualizadas *

En este contexto, la adolescencia, comprendida entre los 12 y 16 afios,

representa una fase critica caracterizada por la aceleracion del crecimiento



lineal, cambios en la masa magra y grasa, asi como variaciones en la
maduracion biolégica que influyen en el desempefio deportivo y en la
respuesta al entrenamiento, por lo que la valoracién de la composicion
corporal y del perfil dietético debe considerar no solo indicadores estaticos,
sino también la etapa de desarrollo puberal y la individualidad biol6gica de
cada deportista °. Asimismo, se ha sefialado que la planificacién nutricional
basada en evaluaciones precisas contribuye a la prevencion de déficits
energéticos relativos, condicion reconocida como un factor de riesgo en
atletas jévenes que puede comprometer funciones fisiolégicas esenciales,

incluyendo la salud 6sea, el equilibrio hormonal y el sistema inmunoldgico ©.

A nivel latinoamericano, la investigacion en nutricibn deportiva pediatrica
evidencio limitaciones relacionadas con la falta de evaluaciones sistematicas
en contextos institucionales deportivos, lo que dificulta la identificacion de
alteraciones nutricionales y la implementacion de estrategias de intervencion
adaptadas a las caracteristicas socioculturales y econémicas de la poblacion,
situacion que se refleja en la escasez de estudios especificos en clubes
formativos de elevado rendimiento, a pesar de su relevancia en la formacién
integral de los deportistas. En Ecuador, esta problematica adquiere particular
importancia debido al creciente desarrollo del deporte formativo y la exigencia
de integrar la nutricibn como componente esencial en los programas de

entrenamiento de clubes profesionales ”.

En este marco, el andlisis de los componentes de la composicion corporal y
del consumo de alimentos en adolescentes pertenecientes a las divisiones
formativas del Club Sport Emelec se constituye en un aporte relevante para la
comprension de las condiciones nutricionales en un contexto deportivo
competitivo, dado que esta poblacion se encuentra expuesta a cargas de
entrenamiento estructuradas y a exigencias fisicas que requieren un soporte
nutricional adecuado, lo cual justifica la aplicacibn de herramientas de
valoracion estandarizadas que integren variables antropométricas, dietéticas
con el fin de identificar posibles desviaciones y establecer bases para futuras

intervenciones nutricionales orientadas al rendimiento y la salud.



1. Planteamiento del problema

La valoracién nutricional en nifios y adolescentes deportistas constituye un
componente esencial dentro del control integral de la salud y el rendimiento
fisico, dado que durante estas etapas se presentan procesos acelerados de
crecimiento y maduracién biolégica que incrementan las demandas
energéticas y nutricionales, especialmente en contextos de entrenamiento
sistematico y competitivo, como ocurre en las divisiones formativas de clubes
deportivos, donde la exigencia fisica sostenida puede generar desequilibrios
entre la ingesta y el gasto energético si no se realiza un monitoreo adecuado
del estado nutricional.

En este contexto, algunos organismos como la Organizacion Mundial de la
Salud sefialaron que las alteraciones nutricionales en poblacién infantil y
adolescente, tanto por déficit como por exceso, se asocian con efectos
negativos en el crecimiento, la composicion corporal y la salud metabdlica, lo
que adquiere mayor relevancia en deportistas jovenes debido a la interaccion
entre desarrollo biol6égico y carga de entrenamiento 8. Asimismo, el American
College of Sports Medicine destaca que los atletas en etapa de desarrollo
requieren evaluaciones nutricionales especificas que integren variables
antropométricas, dietéticas y funcionales para evitar condiciones como el
déficit energético relativo, el cual compromete el rendimiento y la salud a

mediano y largo plazo °.

A pesar de la importancia de la valoracion nutricional en este grupo
poblacional, en muchos contextos deportivos formativos, en especial en
paises latinoamericanos, no se dispone de evaluaciones sistematicas y
periédicas que permitan identificar oportunamente alteraciones nutricionales,
lo que limita la implementacion de estrategias de intervencion basadas en
evidencia y adaptadas a las caracteristicas individuales de los deportistas,
situacion que puede traducirse en bajo rendimiento, mayor riesgo de lesiones

y afectaciones en el desarrollo fisico.



En los centros de entrenamiento de futbolistas en categorias formativas no se
cuenta con informacion sistematizada y actualizada sobre composicion
corporal y del consumo de alimentos en adolescentes deportistas entre 14 y
15 afos durante el periodo 2025-2026, lo que generan un vacio de
conocimiento que impide comprender la situacion nutricional real de esta
poblacion y limita la toma de decisiones orientadas a optimizar su rendimiento
deportivo y su desarrollo integral, por lo cual surge la necesidad de realizar un
estudio que permita caracterizar y analizar su estado nutricional mediante

métodos estandarizados.

1.1 Preguntade investigacion

¢, Cual es la composicion corporal y el perfil dietético de los futbolistas
pertenecientes a la categoria Sub-15 de las divisiones formativas del Club
Sport Emelec durante el periodo 2025-20267?

2. Objetivos

2.1. Objetivo general

Evaluar la composicion corporal y el perfil dietético de los futbolistas
pertenecientes a la categoria Sub-15 de las divisiones formativas del Club
Sport Emelec durante el periodo 2025-2026.

2.2. Objetivos especificos

e Describir la composicion corporal de los futbolistas pertenecientes a la
categoria Sub-15 mediante la evaluacién del peso corporal, talla, indice
de masa corporal, porcentaje de masa grasa Yy masa
musculoesquelética obtenidos por bioimpedancia eléctrica.

e Caracterizar el perfil dietético de los futbolistas pertenecientes a la
categoria Sub-15 mediante la aplicacion de un cuestionario
semicuantitativo de frecuencia de consumo de alimentos.

e Describir la frecuencia de consumo de los principales grupos de
alimentos en los futbolistas pertenecientes a la categoria Sub-15.
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3. Justificacioén

El estudio de la valoracién nutricional en nifios y adolescentes deportistas se
sustenta en la necesidad de generar evidencia cientifica que contribuya a la
mejora del rendimiento fisico, la prevencion de alteraciones nutricionales y la
promocion de un desarrollo saludable durante etapas criticas del crecimiento,
considerando que una adecuada nutricion se relaciona directamente con la
capacidad funcional, la recuperacibn muscular y la adaptacion al

entrenamiento, aspectos fundamentales en el deporte formativo.

Desde el punto de vista cientifico, esta investigacion aporta informacion
actualizada sobre el estado nutricional de una poblacion especifica poco
estudiada en el contexto ecuatoriano, lo que fortalece el conocimiento en el
area de nutricion deportiva pediatrica y permite establecer referencias
comparativas con estudios internacionales, ademas de contribuir a la
identificacion de factores de riesgo asociados a desequilibrios nutricionales en

jovenes atletas.

En el ambito practico, los resultados obtenidos serviran como base para el
disefio de estrategias nutricionales individualizadas y programas de
intervencion dirigidos a optimizar la alimentacion de los deportistas del club,
favoreciendo tanto su rendimiento como su salud, lo cual beneficia a
entrenadores, profesionales de la salud y a la institucion deportiva en la

planificacion de acciones integrales.

Desde la perspectiva social, la investigacién adquiere relevancia al abordar la
salud de nifios y adolescentes en formacion deportiva, grupo prioritario dentro
de las politicas de promocion de estilos de vida saludables, contribuyendo a
la prevencion de enfermedades relacionadas con la malnutricion y al

fortalecimiento del desarrollo fisico adecuado en etapas tempranas.

Finalmente, este estudio resulta pertinente a nivel académico, ya que
consolida competencias investigativas en el area de Nutricion y Dietética,

mediante la aplicacion de métodos cientificos y herramientas de valoracion
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nutricional estandarizadas, alineadas con recomendaciones de organismos

internacionales como la Organizacion Mundial de la Salud.



4. MARCO TEORICO

4.1. Marco referencial

En Croacia, Spehnjak et al. (2021) analizaron la compaosicion corporal de 408
futbolistas masculinos pertenecientes a las categorias sub-15, sub-17, sub-19
y sénior mediante mediciones de talla, peso, indice de masa corporal, masa
musculoesquelética, porcentaje de grasa, masa libre de grasa y agua
corporal, y determinaron que los jugadores sub-15 presentaron valores
inferiores en la mayoria de los componentes frente a las categorias de mayor
edad, mientras que las variaciones mas marcadas se produjeron entre los
grupos sub-15 y sub-17, resultado atribuido al crecimiento y la maduracién

biolégica propios de la adolescencia *©.

Desde una perspectiva dietética, Almendros et al. (2024) estudiaron a
futbolistas juveniles de élite pertenecientes a la liga espafiola con el propésito
de comparar la ingesta de nutrientes y la composicion corporal entre
categorias, para lo cual emplearon registros alimentarios y mediciones
corporales, y encontraron diferencias en el consumo energético, los
macronutrientes y los componentes corporales segun el nivel formativo,
hallazgo que refuerza la necesidad de interpretar la alimentacion del jugador
adolescente junto con su edad, su desarrollo fisico y las demandas propias

del entrenamiento 11

En otro estudio europeo, Petri et al. (2024) evaluaron los cambios de la
composicién corporal en futbolistas masculinos y femeninos de élite después
de la aplicacion de un programa nutricional dirigido por un profesional,
mediante antropometria de superficie y bioimpedancia eléctrica, y observaron
modificaciones en la masa grasa y la masa libre de grasa tras la intervencion,
resultado que evidencié la utilidad del seguimiento nutricional para valorar
componentes corporales que no pueden distinguirse mediante el peso o el

indice de masa corporal de forma aislada 2.



En relacibn con los conocimientos alimentarios, Jagim et al. (2024)
examinaron la comprension de las recomendaciones nutricionales y la
percepcion de las necesidades dietéticas en deportistas adolescentes de
educacién secundaria, y encontraron vacios relacionados con el aporte
energeético, los macronutrientes, la hidratacion y la alimentacion deportiva,
situacion que demuestra que la participacion regular en actividades
competitivas no garantiza conocimientos suficientes para seleccionar

alimentos acordes con las necesidades del crecimiento y del ejercicio 3.

En Ecuador, Zurita (2024) desarroll6 una investigacion con adolescentes que
practicaban basquet para valorar sus habitos alimentarios y su estado
nutricional mediante un disefilo descriptivo, en el cual se analizaron
indicadores corporales y conductas relacionadas con la alimentacion, y los
resultados identificaron la necesidad de fortalecer la seleccién de alimentos y
el seguimiento nutricional dentro de los procesos formativos, antecedente que
presenta relacion directa con el estudio del Club Sport Emelec porque aborda
una poblacion adolescente vinculada con la préactica regular del mismo

deporte 4.

En Manabi, una investigacion de acceso abierto desarrollada con
adolescentes que jugaban voleibol en el cual se examiné el indice de masa
corporal, el porcentaje de grasay otros componentes vinculados con el estado
nutricional, y sus resultados sefialaron la existencia de variaciones corporales
gue no podian interpretarse mediante una unica medida, por lo que se destaco
la conveniencia de complementar el IMC con indicadores de composicion

corporal en jugadores sometidos a entrenamiento deportivo °.

4.2. Marco tedrico

4.2.1. Valoracion nutricional

La valoracién nutricional constituye un proceso integral y sistematico orientado
a identificar el estado nutricional de una persona mediante la recopilacion,
andlisis e interpretacion conjunta de informacion antropomeétrica, bioquimica,

clinica y dietética, componentes reconocidos mediante el enfoque ABCD de



la evaluacién nutricional, cuya integraciéon aporta una vision amplia de la
relacion entre crecimiento, composicion corporal, consumo alimentario,
reservas de nutrientes y condiciones de salud, aspecto de particular
relevancia en adolescentes futbolistas de 14 y 15 afios, debido a que en esta
etapa convergen la maduracion biolégica, el desarrollo musculoesquelético y

las demandas energéticas asociadas con el entrenamiento deportivo regular
16

El componente antropométrico, identificado con la letra A del enfoque ABCD,
comprende la mediciébn de dimensiones y componentes corporales como
peso, talla, indice de masa corporal, porcentaje de masa grasa y masa
musculoesquelética, indicadores que facilitan la descripcion del crecimiento,
la proporcionalidad fisica y la composicion corporal del adolescente deportista,
aunque su interpretacion requiere referencias ajustadas por edad y sexo
debido a los cambios puberales propios de esta poblacion, razén por la cual
la presente investigacion incorpora estas variables para caracterizar el estado
nutricional de los futbolistas pertenecientes a la categoria sub-15 de las

divisiones formativas del Club Sport Emelec *’.

El componente bioquimico, representado por la letra B, incluye pruebas de
laboratorio como hemoglobina, ferritina, glucosa, perfil lipidico, vitamina D y
otros marcadores relacionados con reservas nutricionales y funcionamiento
metabdlico, mientras que el componente clinico, correspondiente a la letra C,
comprende antecedentes de salud, exploracion fisica y signos vinculados con
deficiencias 0 excesos nutricionales, por lo que ambos elementos
complementan el diagnéstico nutricional cuando forman parte del protocolo de
evaluacion, aunque en este estudio no seran analizados debido a que la base
de datos disponible no contiene resultados de laboratorio, antecedentes

patolégicos ni hallazgos clinicos de los participantes 8.

El componente dietético, representado por la letra D, examina la frecuencia,
cantidad y calidad del consumo alimentario mediante instrumentos destinados
a identificar patrones de ingesta y distribucion de grupos de alimentos, por lo
gue en esta investigacion se analizara la frecuencia de consumo de lacteos,

frutas, verduras, cereales, carnes, grasas, azUcares y otros productos
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registrados en los futbolistas adolescentes, informacién que complementa los
indicadores antropométricos y aporta elementos para comprender la
correspondencia entre las practicas alimentarias, las necesidades del
crecimiento y las exigencias nutricionales propias del futbol formativo (Mora et
al., 2024).

En correspondencia con el tema de investigacion, la valoraciébn composicion
corporal y del consumo de alimentos en adolescentes de la categoria sub 15
se sustentara en la integracion de los componentes antropométrico y dietético
disponibles en la base de datos, mediante el andlisis de peso corporal, talla,
indice de masa corporal, porcentaje de masa grasa, masa musculoesquelética
y frecuencia de consumo de alimentos, sin incluir evaluaciones bioquimicas o
clinicas que no fueron recopiladas, delimitacion que conserva la coherencia
entre el titulo, los objetivos, la metodologia, los instrumentos y los resultados
del estudio, ademas de evitar conclusiones que excedan el alcance

descriptivo de la informacién obtenida *°.
4.2.1.1. Importancia en poblacién pediatrica

La valoracion nutricional en poblacion pediatrica representa un componente
esencial para el seguimiento del crecimiento y desarrollo, debido a que
durante la infancia y la adolescencia se producen cambios acelerados en la
composicién corporal, el metabolismo y las necesidades nutricionales, lo que
requiere una evaluacién constante que permita identificar desviaciones que
puedan afectar el desarrollo fisico y cognitivo, tal como lo establece la
Organizacion Mundial de la Salud al destacar que el estado nutricional en

estas etapas determina en gran medida la salud a lo largo del ciclo vital 2°.

La evidencia cientifica demostro que las alteraciones nutricionales durante la
infancia y la adolescencia se asocian con un mayor riesgo de enfermedades
cronicas en la edad adulta, incluyendo obesidad, diabetes tipo 2 vy
enfermedades cardiovasculares, lo que evidencia la necesidad de una
intervencion temprana basada en una adecuada evaluacion nutricional que

permita modificar factores de riesgo desde etapas iniciales del desarrollo 2.
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En este sentido, la valoracion nutricional adquiere una funcién preventiva al
facilitar la deteccion temprana de déficits o excesos nutricionales, lo que
contribuye a la implementacién de estrategias dirigidas a mejorar los habitos
alimentarios y a promover un crecimiento saludable, considerando que
muchas alteraciones nutricionales pueden permanecer subclinicas durante

largos periodos si no se realiza una evaluacién adecuada 2.

En el caso de los adolescentes deportistas, la importancia de la valoracion
nutricional se incrementa debido a la interaccion entre el crecimiento biolégico
y las exigencias del entrenamiento fisico, lo que genera mayores
requerimientos energéticos y nutricionales que deben ser cubiertos de manera
adecuada para evitar efectos negativos en el rendimiento y en el desarrollo
fisico, situacion que ha sido documentada en estudios sobre nutricion

deportiva en jévenes atletas 1°.

Finalmente, la valoraciéon nutricional en poblacion pediatrica contribuye al
establecimiento de indicadores epidemiologicos que permiten analizar
tendencias de salud a nivel poblacional, lo que facilita la formulacion de
politicas publicas orientadas a la prevencién de la malnutricion y a la

promocion de estilos de vida saludables en nifios y adolescentes 22.
4.2.1.2. Métodos de evaluacion nutricional

Los meétodos de evaluacion nutricional constituyen un conjunto de
herramientas disefiadas para analizar el estado nutricional desde diferentes
dimensiones, integrando informacién cuantitativa y cualitativa que permite
obtener un diagndstico completo del individuo, lo que resulta fundamental en
contextos clinicos y de investigacion donde se requiere precision en la

identificacion de alteraciones nutricionales 18.

Estos métodos se clasifican en antropomeétricos, bioquimicos, clinicos y
dietéticos, cada uno de los cuales aporta informacion especifica que, al ser
interpretada de manera conjunta, proporciona una vision integral del estado

nutricional, lo que resulta especialmente relevante en poblaciones con
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caracteristicas particulares como los adolescentes deportistas, donde las

demandas nutricionales difieren de la poblacion general 2.

Los métodos antropométricos facilitan evaluar el crecimiento y la composicion
corporal mediante mediciones como peso, talla e indice de masa corporal,
mientras que los métodos bioquimicos analizan parametros sanguineos que
reflejan el estado nutricional a nivel metabdlico, lo que facilita la deteccién de

deficiencias de micronutrientes y otras alteraciones fisiolégicas 2.

Por su parte, la evaluacion clinica se basa en la observacién de signos y
sintomas asociados a deficiencias 0 excesos nutricionales, mientras que la
evaluacion dietética permite analizar los patrones de consumo alimentario y
la adecuacion de la ingesta en relacion con los requerimientos nutricionales,
lo que resulta clave para identificar factores de riesgo asociados a la

alimentacion 24,

Tabla 1 Métodos de evaluacion nutricional

Método Descripcién
Antropométrico Medicion corporal
Bioquimico Analisis sanguineo
Clinico Evaluacion fisica
Dietético Analisis de consumo

Fuente: Tomado de Zambrano et al. 2°.
4.2.2. Evaluacion antropométrica

La evaluacién antropométrica constituye uno de los métodos mas utilizados
en la valoracién nutricional debido a su accesibilidad, bajo costo y capacidad
para reflejar el estado de crecimiento y la composicién corporal mediante
mediciones directas del cuerpo humano, lo que la convierte en una

herramienta fundamental en la evaluacién de nifios y adolescentes 26,

El peso y la talla representan indicadores basicos que facilitan evaluar el

crecimiento en relacion con la edad y el sexo, lo que facilita la identificacion
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de desviaciones nutricionales que pueden afectar el desarrollo fisico, siendo
estos parametros de manera amplia utilizados en estudios epidemioldgicos y

clinicos a nivel mundial #’.

En el contexto deportivo, la antropometria adquiere relevancia adicional al
permitir analizar la composicion corporal del atleta, lo que resulta determinante
para el rendimiento fisico, especialmente en deportes donde la relacién entre

masa muscular y masa grasa influye directamente en la capacidad funcional
28

Figura 1 Descripcion de la medidas Antropométricas

MEDIDAS CARACTERISTICAS
Masa corporal ,
(peso) Valor en kilogramos
Valor en centimetros o metros de la distancia entre el piso en donde se apoya el talén
Talla .
la parte superior (el vértex) o mas alta de la cabeza.
Estatura Valor en centimetros de la distancia entre la parte mas alta de lacabezay
Parcial el piso, de acuerdo con diferentes posiciones: sentado, arrodillado.
Es la distancia entre dos extremos mayores. Uno de ellos en piso con el
Alturas cuerpo en posicién de pié: al ojo, al acromion, al codo, a la cresta iliaca, a la rodilla.
Mayor valor obtenido al intentar marcar un punto en una direccion dada: vertical (mas
Alcance arriba de la cabeza); lateral (horizontal al lado, tomado desde el acromion); Frontal
Funcional (horizontal adelante sin desplazar el tronco de un punto fijo).
Envergadura Distancia entre los extremos de _Iqs dedqs medios, con los brazos extendidos en la
posicidn horizontal lateral.
Longitud Medida resultante entre dos articulaciones adyacentes, medidas desde los puntos

Segmentaria

6seos mas relevantes.

Diametro
Oseos Similar a la anchura es la mayor distancia entre las caras o lados de un hueso.
Perimetros Valor de medida alrededor de una parte del cuerpo. Incluye hueso y componente
blando.
Calibre o grosor que se toma, a 1 cm, plegando o doblando una parte de la piel de una
Pliegue zona predeterminada: Triceps, Biceps, Subescapular, Suprailiaco, Abdominal, Muslo
Cutaneos Anterior, Pierna Lateral y Pierna Medial.
Anchuras . . .
Distancia entre los extremos de un conjunto 6seo y muscular
Relacion entre dos o mas mediciones. Los resultados obtenidos permiten
hacer inferencias acerca de la composicidn corporal, el estado de salud y el prondstico
indices para el logro de metas deportivas: [ndice de Masa Corporal; Porcentaje de Grasa

Corporal; Cociente Cintura/Cadera; Factor de Riesgo Cardiovascular; Diametro Sagital.

Fuente: Ribadeneira, A%
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4.2.2.1. Iindice de masa corporal en nifios y adolescentes

El indice de masa corporal para la edad constituye uno de los indicadores mas
utilizados en la valoracion nutricional de nifios y adolescentes debido a su
capacidad para relacionar el peso corporal con la talla en funcién de la edad
y el sexo, lo que facilita la identificaciébn de desviaciones nutricionales en
etapas de crecimiento, siendo recomendado por la Organizacion Mundial de
la Salud como un criterio fundamental para la clasificacion del estado
nutricional en poblacion pediatrica dentro de estudios clinicos y

epidemioldgicos .

Desde una perspectiva metodoldgica, el indice de masa corporal se calcula
mediante la relacion entre el peso en kilogramos y el cuadrado de la talla en
metros, sin embargo, en poblacién infantil y adolescente su interpretacion
requiere el uso de curvas de crecimiento especificas que consideran la edad
y el sexo, lo que permite establecer categorias nutricionales mediante
puntuaciones Z o percentiles, proporcionando un marco estandarizado para

el andlisis del estado nutricional 31.

Investigaciones demostraron que el indice de masa corporal presenta una
adecuada correlacion con la adiposidad corporal en poblacién general, lo que
lo convierte en una herramienta 0til para la deteccibn de sobrepeso y
obesidad, condiciones que han mostrado un incremento sostenido a nivel
mundial en nifios y adolescentes, representando un problema de salud publica

de gran magnitud 32,

No obstante, en el contexto de adolescentes deportistas, el uso del indice de
masa corporal presenta limitaciones debido a que no distingue entre masa
grasa y masa magra, lo que puede generar clasificaciones inexactas en
individuos con mayor desarrollo muscular, por lo que se recomienda su
interpretacion conjunta con otros indicadores como la composicion corporal

para obtener una evaluacién mas precisa del estado nutricional 33,

Finalmente, el indice de masa corporal constituye una herramienta de gran

utiidad en la vigilancia nutricional y en la investigacion, ya que facilita
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comparar poblaciones y establecer tendencias epidemiolégicas relacionadas
con la malnutricion, lo que contribuye a la formulacion de estrategias de
intervencién orientadas a mejorar la salud y el bienestar de nifios y

adolescentes 34.

Figura 2 Clasificacion del IMC para la edad segun la OMS
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Fuente: OMS 3.

4.2.3. Patrones de crecimiento de la OMS

Los patrones de crecimiento establecidos por la Organizacién Mundial de la
Salud constituyen una referencia internacional ampliamente validada para la
evaluacion del crecimiento en nifilos y adolescentes, debido a que fueron
desarrollados a partir de poblaciones multicéntricas que crecieron en
condiciones Optimas de salud, nutriciéon y entorno, lo que permite que estos
estandares reflejen el potencial biolégico real del crecimiento humano en
ausencia de factores limitantes, siendo utilizados como herramienta
fundamental para la vigilancia nutricional y la deteccion de alteraciones en

diferentes contextos clinicos y epidemiolégicos 36.
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Estos patrones incluyen indicadores como peso para la edad, talla para la
edad e indice de masa corporal para la edad, los cuales se expresan mediante
puntuaciones Z que faciliten comparar la posicion de un individuo respecto a
una poblacion de referencia, facilitando la identificacion de desviaciones que
pueden estar asociadas con desnutricion, retraso en el crecimiento o exceso
de peso, lo que resulta clave para la deteccion inmediata de problemas de

salud relacionados con la nutricién en etapas criticas del desarrollo 6.
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Figura 3 Talla segun la edad
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La aplicacion de estos estandares en la practica clinica contribuye a una

evaluacion objetiva del estado nutricional, debido a que proporciona criterios

uniformes que pueden ser utilizados en diferentes poblaciones y contextos, lo

que favorece la comparabilidad de los resultados y la identificacion de

tendencias en el crecimiento infantil y adolescente, siendo ademas una

herramienta esencial para el seguimiento longitudinal del desarrollo fisico en

programas de salud y en estudios de investigacién nutricional 7.
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Figura 4 IMC en adolescentes
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Se evidencié que el uso de los patrones de crecimiento de la OMS mejora la
precision diagnostica en la identificacion de malnutricion en comparacion con
referencias antiguas, lo que permite una intervencion mas oportuna y
adecuada, especialmente en poblaciones vulnerables donde el crecimiento
puede verse afectado por factores socioecondémicos, ambientales y dietéticos

que condicionan el estado nutricional 3°.

Finalmente, estos patrones constituyen una base sélida para la formulacion
de politicas de salud publica orientadas a la promocién del crecimiento
saludable, debido a que permiten monitorear el estado nutricional a nivel
poblacional, identificar grupos en riesgo y evaluar el impacto de intervenciones
nutricionales, lo que los posiciona como un referente indispensable en el

campo de la nutricién infantil y adolescente a nivel global 4.
4.2.4. Composicién corporal en adolescentes

La composicidn corporal constituye un componente fundamental dentro de la
valoracion nutricional, debido a que proporciona informacion detallada sobre
la proporcion de masa grasa, masa magra y agua corporal, elementos que
influyen directamente en el estado de salud, el metabolismo y la capacidad
funcional del individuo, siendo particularmente relevante en la adolescencia,

etapa en la cual se producen cambios significativos asociados al crecimiento
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acelerado y a la maduracion hormonal que modifican la distribucién de los

tejidos corporales 4.

Durante la adolescencia, la composicion corporal experimenta variaciones
importantes que dependen del sexo y del estadio puberal, caracterizandose
por un incremento progresivo de la masa muscular en varones como resultado
de la accién de la testosterona, mientras que en mujeres se observa un
aumento relativo de la masa grasa debido a factores hormonales relacionados
con el desarrollo reproductivo, lo que evidencia la necesidad de interpretar
estos cambios dentro de un contexto fisiol6gico y no Unicamente desde una

perspectiva cuantitativa 42.

Figura 5 Composicion corporal

: A A
Minerales
Agua T
extracelular | Aqa
corporal
Agu a total
intracelular l Patt
corporal
Glucégeno
FFM
Contenido
energético Froteinas l
Grasa
\d

Fuente: Ribadeneira, A %°

En el ambito deportivo, la composicion corporal adquiere una relevancia aun
mayor debido a su relacion directa con el rendimiento fisico, ya que una mayor
proporcidon de masa magra se asocia con mejores niveles de fuerza, potencia
y resistencia, mientras que un exceso de masa grasa puede limitar la
eficiencia del movimiento y aumentar el gasto energético durante la actividad

fisica, lo que influye negativamente en el desempefio deportivo 3.

Para la evaluacion de la composicion corporal se emplean diversos métodos,

entre los que se incluyen la medicion de pliegues cutaneos, la bioimpedancia
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eléctrica y técnicas mas avanzadas como la absorciometria dual de rayos X,
cada uno con diferentes niveles de precision y aplicabilidad, lo que requiere
seleccionar el método més adecuado en funcién del contexto de evaluacién y

de los recursos disponibles 4.

Finalmente, la valoracion de la composicion corporal facilita complementar la
informacion obtenida a partir del indice de masa corporal, lo cual supera sus
limitaciones y proporcionando una vision mas precisa del estado nutricional,
especialmente en poblaciones deportivas donde la masa muscular influye en
la interpretacion de los indicadores tradicionales, lo que refuerza su

importancia dentro de una evaluacién nutricional integral °

Tabla 2 Componentes de la composicién corporal

Componente | Funcion fisioldgica

Masa magra | Relacionada con fuerza, rendimiento y metabolismo

Masa grasa Reserva energética y funcion hormonal

Agua corporal | Regulacién térmica y transporte de nutrientes

Fuente: Tomado de Prado et al
4.25. Evaluacion dietética

La evaluacion dietética constituye un componente esencial dentro de la
valoracion nutricional, debido a que permite analizar la ingesta de alimentos y
nutrientes en relacion con los requerimientos fisiolégicos del individuo,
proporcionando informacion detallada sobre la calidad de la dieta, los patrones
alimentarios y los posibles desequilibrios nutricionales que pueden afectar el
estado de salud, siendo una herramienta clave en la identificacion de factores

de riesgo relacionados con la alimentacion “6.

En la poblacion adolescente, la evaluacién dietética adquiere especial
relevancia debido a que esta etapa se caracteriza por cambios en los habitos
alimentarios influenciados por factores sociales, culturales y ambientales, lo
que puede generar patrones de consumo inadecuados, que incluye el

incremento en la ingesta de alimentos ultraprocesados y la disminucion del
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consumo de alimentos nutritivos, situacion que se asocia con alteraciones en

el estado nutricional #’.

En el contexto de adolescentes deportistas, la evaluacion dietética debe
considerar las demandas energéticas y nutricionales derivadas de la actividad
fisica, lo que implica un andlisis detallado de la ingesta de macronutrientes y
micronutrientes para garantizar que se cubran los requerimientos necesarios
para el rendimiento, la recuperacion muscular y el mantenimiento de la salud

general %

Los métodos mas utilizados para la evaluacion dietética incluyen el
recordatorio de 24 horas, el cuestionario de frecuencia de consumo y el
registro alimentario, los cuales permiten obtener informacién sobre la ingesta
habitual de alimentos y nutrientes, siendo ampliamente utilizados en
investigacion nutricional debido a su aplicabilidad y capacidad para identificar

patrones de consumo en diferentes poblaciones #°.

Finalmente, la evaluacion dietética constituye una herramienta fundamental
para el disefio de intervenciones nutricionales, ya que permite identificar
deficiencias 0 excesos en la ingesta de nutrientes y establecer estrategias
personalizadas que contribuyan a mejorar la calidad de la dieta y el estado
nutricional, lo que resulta especialmente relevante en adolescentes

deportistas donde la alimentacion influye directamente en el rendimiento fisico
50

4.2.6. Contexto del futbol formativo

El futbol formativo se caracteriza por ser una disciplina deportiva de alta
exigencia fisica que combina esfuerzos aerdbicos y anaerdbicos, lo que
implica una elevada demanda energética y una adecuada preparacion fisica
y nutricional para sostener el rendimiento durante entrenamientos y
competiciones, siendo este deporte uno de los mas practicados a nivel
mundial en poblacion juvenil, lo que ha motivado el desarrollo de estudios
orientados a comprender las necesidades fisiolégicas y nutricionales de los

jovenes futbolistas 5.
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Durante la practica del futbol, los jugadores realizan actividades de alta
intensidad como sprints, cambios de direccion, saltos y acciones técnicas que
requieren una adecuada disponibilidad de energia, lo que resalta la
importancia de una nutricién adecuada que facilita sostener estas demandas
fisicas y evitar la fatiga, especialmente en sesiones de entrenamiento

prolongadas o en competiciones 2.

En adolescentes, la practica del futbol se desarrolla en paralelo con el
crecimiento biolégico, lo que implica la necesidad de una adecuada
planificacion del entrenamiento y la nutricion para evitar interferencias en el
desarrollo fisico y garantizar un rendimiento 6ptimo, en el que se considera
qgue un desequilibrio entre carga de entrenamiento y nutricion puede afectar

tanto la salud como el desempefio deportivo °3.

Investigacion demostraron que los jovenes futbolistas presentan necesidades
nutricionales especificas que deben ser cubiertas para mantener el
rendimiento y prevenir lesiones, lo que evidencia la importancia de integrar la
nutricibn dentro de los programas de formacion deportiva como un

componente esencial del entrenamiento 5%,

Finalmente, el contexto del fatbol formativo requiere un enfoque integral que
combine entrenamiento fisico, nutricion y seguimiento del estado de salud, lo
que contribuye al desarrollo 6ptimo del deportista adolescente y a la formacién

de atletas saludables y competitivos 1.
4.2.7. Nutricion en el deporte formativo

La nutricion en el deporte formativo constituye un componente esencial para
el desarrollo integral del adolescente, debido a que en esta etapa coinciden
dos procesos fisioldgicos de alta demanda como son el crecimiento biolégico
y la adaptacion al entrenamiento fisico, lo que implica la necesidad de una
ingesta adecuada de energia y nutrientes que permita sostener tanto el
desarrollo corporal como el rendimiento deportivo, siendo este enfoque
respaldado por el American College of Sports Medicine al sefialar que la
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nutricibn adecuada en atletas jovenes influye directamente en la salud, el

rendimiento y la prevencién de lesiones >°.

En el contexto del deporte formativo, la alimentacion debe ser planificada de
manera equilibrada y adaptada a las caracteristicas individuales del
deportista, considerando factores como la edad, el sexo, la intensidad del
entrenamiento y el tipo de disciplina deportiva, lo que requiere un enfoque
personalizado que permita cubrir los requerimientos energéticos vy
nutricionales sin generar déficits ni excesos que puedan afectar el desarrollo

fisico o el desempefio deportivo 6.

La evidencia cientifica demostr6 que una inadecuada alimentacion en
deportistas jovenes puede generar consecuencias negativas como fatiga,
disminucion del rendimiento, retraso en el crecimiento y mayor riesgo de
lesiones, lo que resalta la importancia de una intervencion nutricional basada
en la evaluacién continua del estado nutricional y en la educacién alimentaria

del deportista y su entorno %6,

Asimismo, la nutricién en el deporte formativo debe considerar no solo la
cantidad de nutrientes consumidos, sino también la calidad de la dieta y la
distribucion de las comidas a lo largo del dia, lo que influye en la disponibilidad
energética durante el entrenamiento y en la recuperacion posterior, siendo
estos aspectos fundamentales para optimizar el rendimiento fisico y la

adaptacion al ejercicio 6.

Finalmente, la adecuada nutricion en el deporte formativo contribuye al
desarrollo de habitos alimentarios saludables que pueden mantenerse a lo
largo de la vida, lo que no solo impacta en el rendimiento deportivo durante la
adolescencia, sino también en la prevencion de enfermedades y en la

promocioén de un estilo de vida saludable en la adultez®’.
4.2.8. Requerimientos nutricionales en adolescentes

Los requerimientos nutricionales en la adolescencia se caracterizan por un
incremento significativo debido a la interaccion entre los procesos de

crecimiento acelerado, la maduracion bioldgica y las demandas metabdlicas
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propias de esta etapa del ciclo vital, lo que implica una mayor necesidad de
energia, macronutrientes y micronutrientes para sostener el desarrollo
somatico, la formacion de tejidos corporales y el adecuado funcionamiento de
los sistemas fisiologicos, siendo este periodo reconocido por la Organizacion
Mundial de la Salud como una fase critica en la cual la nutricion influye de
manera determinante en la salud presente y futura del individuo,

condicionando incluso el riesgo de enfermedades cronicas en la edad adulta
58

Desde una perspectiva fisiologica, durante la adolescencia se produce un
aumento en la velocidad de crecimiento acompafado de cambios hormonales
significativos, especialmente en relacién con la secrecién de hormona del
crecimiento, testosterona y estrégenos, lo que incrementa la demanda de
nutrientes esenciales como proteinas, calcio, hierro y zinc, los cuales
participan en la sintesis de masa muscular, la mineralizacion 6sea y multiples
procesos metabolicos fundamentales, lo que evidencia la necesidad de una
alimentacion equilibrada y suficiente que responda a estos requerimientos

especificos establecidos en guias internacionales °.

En adolescentes deportistas, estos requerimientos se incrementan de manera
adicional debido al gasto energético derivado de la actividad fisica, lo que
genera una necesidad superior de energia y nutrientes para mantener un
balance energético adecuado, evitando estados de déficit que afecta de forma
negativa el rendimiento fisico, la recuperacion muscular y el desarrollo

biolégico °°.

Se evidencié que un inadecuado aporte nutricional durante la adolescencia
puede generar consecuencias como retraso en el crecimiento, disminucion de
la masa muscular, alteraciones hormonales, fatiga cronica y mayor
susceptibilidad a lesiones, lo que resalta la importancia de realizar una
valoracion nutricional adecuada que permita ajustar la ingesta de nutrientes a
las necesidades individuales del adolescente en funcion de su edad, sexo y

nivel de actividad fisica °6.
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Finalmente, el conocimiento de los requerimientos nutricionales en
adolescentes constituye la base para el disefio de estrategias de intervencion
orientadas a promover un desarrollo saludable y a optimizar el rendimiento
fisico en el caso de deportistas, lo que posiciona a la nutricibn como un
componente fundamental dentro de la salud integral y el desempefio fisico en

esta etapa del desarrollo humano ©°.
4.2.9. Macronutrientes en deportistas jovenes

Los macronutrientes constituyen la principal fuente de energia para el
organismo y desempefian funciones esenciales en el crecimiento, el
desarrollo y el rendimiento fisico, siendo los carbgohidratos, las proteinas y
las grasas los componentes fundamentales de la alimentacion que deben ser
consumidos en proporciones adecuadas para cubrir las demandas fisiologicas
de los adolescentes deportistas, tal como lo establece el American College of

Sports Medicine en sus recomendaciones sobre nutricién y actividad fisica .

Figura 6 Distribucion de las necesidades de macronutrientes segun la edad

Edad  Agua Carbohidratos Fibra Grasa  Acido Acido Proteinas

(I/d) (g/d) (g/d)  (g/d) linoleico linolénico (g/d)
(g/d) (g/d)
Ninos
9-13 2,4 130 3= ND 125 152% 34
anos
14-18 3,3* 130 38* ND 16 167 52
anos

Fuente: Tomado de Moreno Nufiez

Los carbohidratos representan la principal fuente de energia durante la
actividad fisica, debido a que se almacenan en forma de glucégeno en el
musculo y el higado, siendo utilizados durante el ejercicio para sostener la
contraccion muscular, lo que implica que una ingesta insuficiente puede
generar fatiga temprana, disminucion del rendimiento y alteraciones en la
recuperacién, especialmente en deportes de alta intensidad o larga duracion,
donde la disponibilidad de glucogeno resulta determinante para el desempefio

fisico ©2.
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Las proteinas cumplen un papel fundamental en la sintesis y reparacion del
tejido muscular, participando en procesos de adaptacion al entrenamiento y
en el crecimiento corporal, lo que resulta particularmente relevante en
adolescentes deportistas donde se produce un aumento de la masa muscular
en respuesta al ejercicio fisico, siendo necesario asegurar un consumo
adecuado que permita mantener el equilibrio entre sintesis y degradacion

proteica °°.

Las grasas, por su parte, constituyen una fuente concentrada de energia y
cumplen funciones estructurales y hormonales, participando en la absorcion
de vitaminas liposolubles y en la regulacion metabdlica, o que evidencia la
importancia de su inclusién dentro de la dieta en proporciones adecuadas,
evitando tanto su exceso como su restriccion, ya que ambos extremos pueden

afectar el rendimiento y la salud *°.

Finalmente, la adecuada distribucion de macronutrientes en la dieta de
adolescentes deportistas resulta fundamental para garantizar un rendimiento
Optimo, una adecuada recuperacién muscular y un desarrollo fisico saludable,
lo que refuerza la necesidad de una planificacion nutricional basada en

evidencia cientifica y adaptada a las caracteristicas individuales del deportista
55

Tabla 3 Funcién de los macronutrientes en deportistas

Macronutriente | Funcién fisiolégica

Carbohidratos Energia inmediata y almacenamiento como glucégeno

Proteinas Reparacién y crecimiento muscular

Grasas Reserva energética y funcion hormonal

Fuente: Tomado de Everett .

4.2.10. Micronutrientes y rendimiento

Los micronutrientes, que incluyen vitaminas y minerales, desempefian un
papel esencial en multiples funciones fisiologicas relacionadas con el

metabolismo energético, la sintesis de tejidos, la funcion inmunolégica y el
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mantenimiento del equilibrio metabdlico, lo que los convierte en componentes
fundamentales para la salud y el rendimiento fisico en adolescentes
deportistas, quienes presentan mayores demandas debido a la combinacion

de crecimiento y actividad fisica ©2.

Entre los micronutrientes mas relevantes en esta poblacion se encuentran el
hierro, el calcio y la vitamina D, los cuales participan en procesos clave como
el transporte de oxigeno, la mineralizacion 6sea y la funcion muscular, siendo
su adecuado consumo indispensable para mantener el rendimiento fisico y
prevenir alteraciones de salud, especialmente en etapas de crecimiento

acelerado 4.

La deficiencia de hierro se asocié con anemia y disminucién de la capacidad
aerdbica, lo que afecta directamente el rendimiento en actividades fisicas,
mientras que una ingesta insuficiente de calcio y vitamina D puede
comprometer la densidad mineral 6sea y aumentar el riesgo de lesiones, lo
que evidencia la importancia de garantizar un adecuado aporte de estos

nutrientes en la dieta ©°.

Figura 7 Distribucion de micronutrientes segun la edad

Rango Calcio Cromo Cobre Flior VYodo Hierro Magnesio Manganeso Molibdeno Fosforo Selenio  Zinc  Potasio  Sodio  Cloro
de edad (mg/d) (ng/d) (ug/d) (mg/d) (ug/d) (mg/d)  (mg/d) (mg/d) (ugrd)  (mg/d)  (ug/d) (mg/d) (g/d)  (g/d) (&/d)

Nifos
9-13 1.300  25* 700 2% 120 8 240 1,9* 34 1.250 40 8 4,5% I5ERNS 3%
afios
14-18 1.300  35* 890 3* 150 " 410 2,2% 43 1.250 55 n 4,7* L5523
anos

Ninas
9-13 1.300 21* 700 2% 120 8 240 1,6* 34 1.250 40 8 4,5% 1,557 3%
anos
14-18 1.300 24~ 890 3r 150 15 360 1,6 43 1.250 55 9 4,7% 1% 23

anos

RDA (ingesta dietética recomendada o Recommended Dietary Allowance: ingesta estimada para cubrir las necesidades de casi toda
la poblacion sana —98 %-): en negrita. Al (Ingesta adecuada o Adequate Intake: niveles recomendados de nutrientes estimados de
manera experimental): sin negrita y seguida de asterisco.

Fuente: Tomado de Moreno Nufiez %t

Algunos estudios sefalaron que los adolescentes deportistas presentan un
mayor riesgo de deficiencias de micronutrientes debido a las altas demandas

fisiolégicas y a patrones alimentarios inadecuados, lo que resalta la
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importancia de realizar evaluaciones nutricionales periddicas que permitan

identificar y corregir estas deficiencias de manera oportuna®2,

Finalmente, el adecuado consumo de micronutrientes constituye un factor
determinante en la optimizaciéon del rendimiento fisico, la recuperacion
muscular y la prevencion de enfermedades, lo que refuerza su importancia

dentro de la planificacién nutricional en adolescentes deportistas °° .

Tabla 4 Micronutrientes clave en adolescentes deportistas

Micronutriente Funcién

Hierro Transporte de oxigeno
Calcio Formacion 6sea
Vitamina D Absorcion de calcio

Fuente: Tomado de Everett 5.

4.2.11. Hidratacion en adolescentes deportistas

La hidratacién constituye un componente esencial en el rendimiento fisico y
en la salud de los adolescentes deportistas, debido a que el agua participa en
multiples funciones fisioldgicas como la regulacion de la temperatura corporal,
el transporte de nutrientes, la eliminacion de desechos metabdlicos y el
mantenimiento del equilibrio electrolitico, siendo su adecuado consumo
fundamental durante la actividad fisica, especialmente en contextos de
entrenamiento intenso o0 prolongado donde se producen pérdidas

significativas de liquidos a través del sudor 6.

Durante la actividad fisica, la pérdida de liquidos genera deshidratacion,
condicion que se asocia con una reduccion del volumen plasmatico, aumento
de la frecuencia cardiaca, reduccion del rendimiento fisico y alteraciones en
la capacidad termorreguladora del organismo, lo que afecta negativamente la
eficiencia del ejercicio y aumenta el riesgo de complicaciones como el golpe
de calor, siendo este un problema relevante en adolescentes deportistas que

no mantienen una adecuada ingesta de liquidos ¢’
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En adolescentes, la regulacion de la hidratacion adquiere particular
importancia debido a que los mecanismos de percepcion de la sed no siempre
reflejan de manera precisa las necesidades reales de liquidos, lo que puede
conducir a una ingesta insuficiente durante la actividad fisica, situacion que
requiere estrategias de hidratacion planificadas que consideren el tipo de

ejercicio, la duracién y las condiciones ambientales 8.

Se demostré que una adecuada hidratacion mejora el rendimiento fisico, la
concentracién y la resistencia, mientras que la deshidratacion, incluso en
niveles moderados, puede afectar negativamente la funcién cognitiva y la
capacidad de toma de decisiones, lo que resulta especialmente relevante en
deportes como el futbol donde el rendimiento depende tanto de la capacidad

fisica como de la respuesta cognitiva ©© .

Finalmente, la hidratacién en adolescentes deportistas debe ser considerada
como un componente integral dentro de la planificacion nutricional,
incorporando estrategias que incluyan el consumo de liquidos antes, durante
y después del ejercicio, asi como la reposicion de electrolitos cuando sea
necesario, lo que contribuye a mantener el equilibrio fisiolégico y a optimizar

el rendimiento deportivo 8,

Figura 8 Recomendaciones de la ingesta de macronutrientes y liquidos en torno a la actividad

deportiva

Periodo de tiempo Ingesta recomendada

3-4 horas antes — Hidratos de carbono: 4 g/kg

1 hora antes — Hidratos de carbono: 0,5-1 g/kg
— Liquidos: 100-350 ml

Durante — Hidratos de carbono: 0,5-1 g/kg/hora cada 20 minutos
— Liquidos: 150-250 ml cada 20 minutos

Después — Hidratos de carbono: 1-1,5 g/kg

— Proteinas: 0,2-0,4 g/kg
— Liquidos: 1 I/kg perdido

Fuente: Tomado de Moreno Nufiez %!
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4.2.12. Alimentacién y recuperacion muscular

La alimentacion desempefia un papel fundamental en la recuperacion
muscular posterior al ejercicio, debido a que proporciona los nutrientes
necesarios para la reparacion de tejidos, la reposicidn de reservas energéticas
y la adaptacion fisioldgica al entrenamiento, siendo este proceso esencial para
mantener el rendimiento fisico y prevenir lesiones en adolescentes
deportistas, ya que durante la actividad fisica se generan microlesiones en las
fibras musculares que requieren un adecuado aporte de nutrientes para su
regeneracion, lo que convierte a la nutricion en un componente clave dentro

del proceso de recuperacion y adaptacion al ejercicio 46

Después de la actividad fisica, el organismo entra en una fase de recuperacién
caracterizada por una elevada actividad metabdlica orientada a restablecer el
equilibrio fisiologico, en la cual se produce la sintesis de proteinas musculares
y la reposicién de glucodgeno, procesos que dependen directamente de la
disponibilidad de nutrientes como carbohidratos y proteinas, lo que evidencia
la importancia de una adecuada ingesta nutricional en el periodo posterior al
ejercicio, ya que la ausencia de estos nutrientes puede retrasar la
recuperacion, afectar la adaptacion al entrenamiento y aumentar el riesgo de

fatiga acumulada 2.

El consumo de carbohidratos después del ejercicio favorece la reposicion de
glucégeno muscular, mientras que la ingesta de proteinas estimula la sintesis
de nuevas proteinas musculares, lo que contribuye a la reparacion del tejido
daflado y a la mejora del rendimiento en sesiones posteriores de
entrenamiento, siendo este efecto mas relevante cuando los nutrientes se
consumen en el periodo inmediato posterior al ejercicio, donde la sensibilidad

metabdlica del mlsculo se encuentra aumentada 6

En adolescentes deportistas, la recuperacion muscular adquiere una
relevancia particular debido a que el organismo se encuentra en proceso de
crecimiento, lo que implica una mayor demanda de nutrientes para sostener
tanto la recuperacion como el desarrollo fisico, siendo necesario establecer

estrategias nutricionales adecuadas que optimicen estos procesos sin
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comprometer el equilibrio energético ni el crecimiento, lo que refuerza la

necesidad de un enfoque integral en la planificacién nutricional °

Finalmente, la adecuada alimentacion en el periodo de recuperacion
contribuye a reducir la fatiga, mejorar la adaptacion al entrenamiento y
prevenir lesiones, lo que refuerza su importancia dentro de la planificacién
nutricional en adolescentes deportistas, evidenciando que la nutricién no solo
influye en el rendimiento inmediato, sino también en la capacidad de mantener

un entrenamiento sostenido y progresivo a lo largo del tiempo 4.

Figura 9 Recomendacion de consumo semanal de alimentos en adolescentes

RACION
ALIMENTOS CANTIDAD** IDIVIDUAL
Pasta 3-5 veces por semana
Arroz 2-4 veces por semana 70 gr.
Patatas 3-5 veces por semana 400 gr.
Legumbres 1-2 veces por semana 60 gr.
Pan, galletas y cereales 3-4 veces por dia 80 gr.
Verduras y hortalizas 1-2 veces por dia 250 gr.
Fruta 1-2 veces por dia 130 gr.
Pescado 2-5 veces por semana 130 gr.
Huevos 2-6 veces por semana 2 unidades
Carnes 3-6 veces por semana 110 gr.
Embutidos 3-6 veces por semana 60 gr.
Leche y Yogur 2-3 veces pr dia 300 ml
Quesos sustituto de una racién de leche 50 gr.
Aceites y grasas 70 a2 100 gr. 25 ml
Azucares, dulces, caramelos y chocolates maximo dia 70 gr.
* Cantidades indicadas por plato. Si se utiliza como acompanamiento deben ser mas pequenas
** Valores indicativos, calculados para adolescentes entre 13 y 18 anos.

Fuente: Ribadeneria, A 2°

4.2.13. Rendimiento deportivo y nutricidén

El rendimiento deportivo en adolescentes se encuentra estrechamente
relacionado con el estado nutricional, debido a que la disponibilidad de
energia y nutrientes influye directamente en la capacidad fisica, la resistencia,
la fuerza muscular y la recuperacion, lo que convierte a la nutricién en un factor

determinante dentro del desempefio deportivo, tal como lo establece el
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American College of Sports Medicine en sus recomendaciones sobre nutricion

y actividad fisica ®°.

Desde una perspectiva fisiologica, el rendimiento deportivo depende en gran
medida de la capacidad del organismo para generar y utilizar energia durante
el ejercicio, lo que requiere una adecuada disponibilidad de carbohidratos,
grasas Yy proteinas, ya que estos nutrientes participan en la produccién de
energia, en la reparacion de tejidos y en la regulacibn de procesos

metabdlicos esenciales para la actividad fisica ®®.

Diversos estudios han demostrado que una ingesta insuficiente de energia o
nutrientes puede generar fatiga, disminucion de la capacidad aerébica y
pérdida de masa muscular, lo que afecta negativamente el rendimiento
deportivo y limita la capacidad del atleta para adaptarse al entrenamiento,
evidenciando la importancia de una alimentacion adecuada en el contexto

deportivo 48,

Asimismo, la nutricion influye en la recuperacion muscular posterior al
ejercicio, ya que el consumo adecuado de proteinas y carbohidratos favorece
la reposicién de glucoégeno y la reparacion de fibras musculares, lo que
permite mantener un rendimiento constante y reducir el riesgo de lesiones

asociadas al sobreentrenamiento 46.

Finalmente, la relacion entre nutricion y rendimiento deportivo en
adolescentes resalta la necesidad de una planificacion nutricional basada en
evidencia cientifica que permita optimizar el desempefio fisico, mejorar la
recuperacién y garantizar un desarrollo saludable durante esta etapa del

crecimiento °.
4.2.14. Frecuencia de entrenamiento y estado nutricional

La frecuencia de entrenamiento constituye un factor determinante en el estado
nutricional de los adolescentes deportistas, debido a que influye directamente
en el gasto energético y en las necesidades de nutrientes, lo que requiere una
adecuada planificacion nutricional que permita cubrir las demandas

generadas por la actividad fisica, considerando que a mayor carga de
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entrenamiento, mayor serd la necesidad de energia y nutrientes para
mantener el equilibrio fisiologico y evitar alteraciones en el rendimiento y la

salud °°.

A medida que incrementa la frecuencia e intensidad del entrenamiento, se
incrementa el gasto energético total, lo que implica la necesidad de una mayor
ingesta caldrica para mantener el equilibrio energético y evitar estados de
déficit que puedan afectar el rendimiento fisico, la recuperacién muscular vy el
desarrollo bioldgico, siendo este aspecto fundamental en adolescentes donde

el crecimiento afiade una demanda adicional de energia “®.

Es asi que una elevada frecuencia de entrenamiento sin una adecuada
ingesta nutricional puede generar fatiga, disminucion del rendimiento, pérdida
de masa muscular y mayor riesgo de lesiones, lo que resalta la importancia
de ajustar la alimentacion en funcion de la carga de entrenamiento y de las

caracteristicas individuales del deportista .

En adolescentes, este aspecto adquiere mayor relevancia debido a que el
organismo se encuentra en proceso de crecimiento, lo que implica una mayor
vulnerabilidad a los desequilibrios nutricionales cuando no se cubren
adecuadamente las demandas energéticas, pudiendo afectar tanto el

rendimiento deportivo como el desarrollo fisico a largo plazo 3.

Finalmente, la relacidén entre frecuencia de entrenamiento y estado nutricional
evidencia la necesidad de un monitoreo continuo que permita ajustar la
ingesta de nutrientes en funcion de las necesidades individuales del
deportista, optimizando tanto el rendimiento como la salud, lo que refuerza la
importancia de integrar la nutricion dentro de los programas de entrenamiento

deportivo .
4.2.15. Déficit energético relativo en el deporte (RED-S)

El déficit energético relativo en el deporte constituye una condicion
fisiopatologica caracterizada por una ingesta energética insuficiente en
relacion con el gasto energético requerido para sostener las funciones

fisiolégicas y la actividad fisica, lo que genera una disminucion en la
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disponibilidad energética del organismo y afecta multiples sistemas, siendo
esta condicion descrita por el Comité Olimpico Internacional como un

problema relevante en deportistas jovenes ®°.

Desde el punto de vista fisiologico, el déficit energético relativo puede afectar
funciones esenciales como el metabolismo, la salud 6sea, la funcion hormonal
y el sistema inmunoldgico, lo que se traduce en alteraciones como
disminucion de la densidad mineral 6sea, irregularidades hormonales y mayor
susceptibilidad a enfermedades, evidenciando el impacto negativo de esta
condicién en la salud del deportista °°.

En adolescentes deportistas, el riesgo de desarrollar déficit energético relativo
es mayor debido a la combinacion de altas demandas energéticas y patrones
alimentarios inadecuados, lo que puede generar un desequilibrio entre la
ingesta y el gasto energético, afectando tanto el rendimiento fisico como el

crecimiento y desarrollo 46,

Alguanas investigaciones sefialaron que esta condicion se asocia con
disminucién del rendimiento deportivo, fatiga, pérdida de masa muscular y
aumento del riesgo de lesiones, lo que resalta la importancia de una adecuada
valoracion nutricional para prevenir su aparicion y detectar sus efectos de

manera temprana °°.

Finalmente, la prevencion del déficit energético relativo requiere una
planificacién nutricional adecuada que garantice una ingesta suficiente de
energia y nutrientes en funcion de las demandas del entrenamiento, lo que
resulta fundamental para mantener la salud y optimizar el rendimiento en

adolescentes deportistas 6.
4.2.16. Riesgos nutricionales en deportistas adolescentes

Los adolescentes deportistas presentan diversos riesgos nutricionales
derivados de la interaccion entre altas demandas energéticas, habitos
alimentarios inadecuados y factores socioculturales que influyen en la
alimentacion, lo que puede generar desequilibrios nutricionales que afectan

tanto la salud como el rendimiento fisico, siendo esta problematica
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ampliamente documentada en estudios sobre nutricion deportiva en poblacién

juvenil 5,

Uno de los principales riesgos nutricionales en esta poblacién es el déficit
energético, que ocurre cuando la ingesta de energia resulta insuficiente para
cubrir las demandas del organismo, lo que puede generar pérdida de masa
muscular, fatiga, disminucién del rendimiento y alteraciones en el crecimiento,
especialmente en adolescentes que se encuentran en una etapa de alta

demanda metabdlica 8.

Asimismo, los patrones alimentarios inadecuados, caracterizados por el
consumo excesivo de alimentos ultraprocesados y la baja ingesta de frutas,
verduras y alimentos ricos en nutrientes, representan un factor de riesgo
importante para el desarrollo de alteraciones nutricionales como sobrepeso,
obesidad o deficiencias de micronutrientes, lo que puede afectar

negativamente la salud y el desempefio deportivo 4’.

Otro riesgo relevante es la presencia de conductas alimentarias inadecuadas
relacionadas con la imagen corporal y el rendimiento deportivo, lo que puede
llevar a restricciones dietéticas excesivas o practicas poco saludables que
comprometen el estado nutricional e incrementan el riesgo de trastornos

alimentarios en adolescentes deportistas 2.

Finalmente, la identificacibn de estos riesgos nutricionales mediante una
adecuada valoracion nutricional constituye una estrategia fundamental para la
prevencion de alteraciones de salud y la optimizacion del rendimiento
deportivo, lo que resalta la importancia de la educacién nutricional y del

seguimiento continuo en esta poblacién .
4.2.17. Alteraciones nutricionales

Las alteraciones nutricionales constituyen un problema de salud publica que
afecta a nifios y adolescentes a nivel mundial, manifestdndose tanto por déficit
como por exceso de nutrientes, lo que incluye condiciones como desnutricion,
sobrepeso y obesidad, las cuales se asocian con multiples complicaciones

metabdlicas, funcionales y psicolégicas que pueden afectar el desarrollo y la
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calidad de vida, siendo esta probleméatica reconocida por la Organizacion
Mundial de la Salud como uno de los principales desafios de salud global en

la actualidad 3°.

La desnutricion se caracteriza por una ingesta insuficiente de energia y
nutrientes, lo que puede generar retraso en el crecimiento, disminucion de la
masa muscular, alteraciones en el sistema inmunolégico y mayor
susceptibilidad a enfermedades, afectando de manera significativa el
desarrollo fisico y cognitivo en etapas criticas como la adolescencia, donde

los requerimientos nutricionales son elevados ©°.

Por otro lado, el sobrepeso y la obesidad se asocian con un exceso de grasa
corporal que puede alterar la funcion metabdlica y aumentar el riesgo de
enfermedades crénicas como diabetes tipo 2, hipertension arterial vy
enfermedades cardiovasculares, lo que representa una problematica

creciente en la poblacién infantil y adolescente a nivel mundial 3.

En adolescentes deportistas, estas alteraciones pueden influir de forma
negativa en el rendimiento fisico, ya que tanto el déficit como el exceso de
peso afectan la capacidad funcional, la resistencia, la velocidad y la
recuperacion, lo que resalta la importancia de una adecuada valoracion

nutricional para prevenir y controlar estas condiciones 7.

Finalmente, la identificacion inmediata de alteraciones nutricionales mediante
herramientas de evaluacion estandarizadas constituye una estrategia
fundamental para la implementacion de intervenciones nutricionales dirigidas
a mejorar la salud, el rendimiento y la calidad de vida de los adolescentes, lo
que refuerza la importancia de la valoracion nutricional como un componente

clave en la promocién del bienestar integral 46.
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5. Identificacidn y clasificacion de variables

Tabla 5 Operacionalizacion de variables

Variable | Definici | Definicion | Dimensi | Indicad | Técnicae | Escala
on operacion ones ores instrumen
concept al to
ual

Composi | Conjunto | Se Antropom | Peso Medicién Kilogra
cion de determinar | etria corporal | directa con | mos
corporal | compone | & mediante balanza de

ntes medicione bioimpeda

corporal |s ncia

es que antropomé eléctrica

describe | tricasy

nla bioimpeda

proporci | ncia

on de eléctrica

masa en los

grasay | futbolistas

masa de la

libre de categoria

grasa del | Sub-15 del

organism | Club Sport

0, Emelec.

utilizado

S para

valorar el

estado

fisicoy

nutricion

al del

deportist

a.

Antropom | Talla Medicion Metros

etria directa con

tallimetro

Estado indice Célculo: kg/m?2

ponderal | de masa | peso/tallaz
corporal
(IMC)

Estado Clasifica | Interpretaci | Delgad

nutriciona | cién del | 6n ez,

I IMC mediante adecua
parala | AnthroPlus | do,
edad /OMS sobrep
segun €eso,
OoMS obesid

ad

Composi | Porcent | Bioimpeda | %

cion aje de ncia

corporal | grasa eléctrica
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corporal

(%MG)
Composi | Masa Bioimpeda | Kilogra
cién muscula | ncia mos
corporal r eléctrica
esquelét
ica
(MME)
Perfil Patron Se Consumo | Frecuen | Cuestionari | 1,3y5
dietético | habitual | evaluara de cia ode puntos
de mediante lacteos semanal | frecuencia
consumo | un de
de cuestionari consumo
alimento | o de
s que semicuanti alimentos
caracteri | tativo de
zala frecuencia
alimenta | de
cion del consumo
deportist | de
ade alimentos
acuerdo | aplicado a
con la los
frecuenci | futbolistas
ade de la
ingestion | categoria
de los Sub-15.
principal
es
grupos
alimentar
ios.
Consumo | Frecuen | Cuestionari | 1,3y5
de cia ode puntos
verduras | semanal | frecuencia
de
consumo
de
alimentos
Consumo | Frecuen | Cuestionari | 1,3y5
de frutas | cia ode puntos
semanal | frecuencia
de
consumo
de
alimentos
Consumo | Frecuen | Cuestionari | 1,3y5
de cia ode puntos
cereales | semanal | frecuencia
de
consumo
de
alimentos
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Consumo | Frecuen | Cuestionari | 1,3y5
de carnes | cia ode puntos
y semanal | frecuencia
derivados de

consumo

de

alimentos
Consumo | Frecuen | Cuestionari | 1,3y 5
de grasas | cia ode puntos
y semanal | frecuencia
derivados de

consumo

de

alimentos
Consumo | Frecuen | Cuestionari | 1,3y5
de cia ode puntos
azucares | semanal | frecuencia
y de
derivados consumo

de

alimentos
Otros Frecuen | Cuestionari | 1y 3
alimentos | cia ode puntos

semanal | frecuencia

de

consumo

de

alimentos
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6. METODOLOGIA DE LA INVESTIGACION

6.1. Justificacién de la Eleccién del Disefio

La presente investigacion se desarrollé con un enfoque cuantitativo debido a
gue analizo variables relacionadas con valoracion nutricional mediante datos
numéricos obtenidos a través de mediciones antropométricas y evaluacion
dietética aplicadas a adolescentes deportistas pertenecientes a las categorias
sub 15 de las divisiones formativas del Club Sport Emelec durante el periodo
2025-2026.

El disefio de la investigacion fue no experimental debido a que las variables
relacionadas con estado nutricional y caracteristicas deportivas fueron
observadas dentro de su contexto natural sin manipulacion deliberada de las

condiciones alimentarias, fisicas o deportivas de los participantes.

La investigacion fue de tipo descriptiva y transversal debido a que se oriento
hacia la caracterizacibn del estado nutricional de los deportistas
pertenecientes a las categorias sub-15 del Club Sport Emelec mediante
indicadores antropométricos y dietéticos obtenidos en un Unico periodo de

evaluacion.

La modalidad correspondié a una investigacion de campo debido a que la
recoleccion de informacion se realiz6 de manera directa en las instalaciones
deportivas del Club Sport Emelec mediante evaluacion nutricional aplicada a
los adolescentes deportistas participantes del estudio.

6.2. Poblacion y muestra

La poblaciéon estuvo conformada por los deportistas pertenecientes a las
categorias sub- 15 de las divisiones formativas del Club Sport Emelec durante
el periodo 2025-2026.
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La muestra fue integrada por los deportistas de las categorias sub-15 que
cumplieron los criterios de inclusion establecidos dentro de la investigacion y
cuyos representantes legales autoricen la participacion mediante

consentimiento informado.
6.2.1. Criterios de inclusion

« Deportistas pertenecientes a las categorias sub-15 del Club Sport
Emelec.

« Frecuencia de entrenamiento minimo de 2 veces a la semana

o Participantes cuyos representantes legales firmen el consentimiento

informado.
6.2.2. Criterios de exclusioén

o Deportistas con enfermedades metabdlicas o0 endocrinas
diagnosticadas que alteren el estado nutricional.

« Participantes con lesiones que limiten la practica deportiva durante el
periodo de evaluacion.

o Adolescentes que no completen las evaluaciones antropométricas o

dietéticas establecidas en el estudio.

6.3. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

6.3.1. Técnicas

La técnica principal correspondié a la observacion directa y evaluaciéon
nutricional mediante procedimientos antropométricos y dietéticos aplicados a

los deportistas participantes.
6.3.2. Instrumentos
Los instrumentos utilizados fueron:

e Ficha de recoleccion de datos sociodemogréficos.

e Formato de evaluacion antropométrica.

42



¢ Analizador de composicién corporal por bioimpedancia eléctrica, marca
InBody, modelo 120 ,para la medicion del peso corporal, porcentaje de
grasa corporal y masa musculoesquelética.

e Tallimetro para la medicion de la talla.

e Calculo del indice de masa corporal (IMC) y clasificacion del estado
nutricional de acuerdo con las referencias de la Organizaciéon Mundial
de la Salud para adolescentes de 5 a 19 afios.

e Cuestionario de frecuencia de consumo alimentario.

® Registro de la frecuencia semanal de entrenamiento deportivo.

6.4. Procesamiento de lainformacién

La informacion obtenida mediante la ficha de recoleccion de datos, las
mediciones antropométricas, el analisis de composiciéon corporal por
bioimpedancia eléctrica y el cuestionario semicuantitativo de frecuencia de
consumo de alimentos se registr6 en una base de datos elaborada para la
investigacion, en la cual cada participante recibié un codigo de identificacion
para preservar la confidencialidad de la informacion; posteriormente, los datos
fueron revisados para identificar registros incompletos, errores de digitaciéon o
valores inconsistentes, tras lo cual las variables cuantitativas
correspondientes a edad, peso, talla, indice de masa corporal, porcentaje de

masa grasa y masa musculoesquelética se codificaron en formato numérico.

Mientras que la clasificacion del indice de masa corporal para la edad se
registr0 como variable categérica de acuerdo con los criterios de la
Organizacion Mundial de la Salud y las respuestas del cuestionario de
frecuencia de consumo se codificaron segun la puntuacion establecida de 1
punto para una vez por semana, 3 puntos para dos a cuatro veces por semana
y 5 puntos para cinco a seis veces por semana, finalmente, la base depurada
se incorpor6é al programa Jamovi para efectuar el analisis estadistico
descriptivo mediante frecuencias, porcentajes y medidas de tendencia central

y dispersion segun la naturaleza de cada variable.
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7. PRESENTACION DE RESULTADOS

7.2. Analisis e Interpretacion de Resultados

Tabla 6 Caracteristicas antropométricas de los futbolistas evaluados

N Media Mediana DE Minimo  Maximo
"EDAD" 42 14.33 14.00 0.477 14 15
P (kg) 42 49.24 50.30 13.290 27.70 78.10
T (M) 42 1.56 1.58 0.140 1.34 1.82
IMC 42 19.84 19.86 2.779 14.90 26.71

Los 42 futbolistas evaluados registraron una edad media de 14,33 + 0,48 afios,
con valores comprendidos entre 14 y 15 afos, mientras que el peso corporal
presentd una media de 49,24 + 13,29 kg y un intervalo entre 27,70 y 78,10 kg,
la talla alcanz6 una media de 1,56 + 0,14 m con valores entre 1,34y 1,82 m,
y el indice de masa corporal mostré una media de 19,84 + 2,78 kg/m?, una
mediana de 19,86 kg/m? y un intervalo entre 14,90 y 26,71 kg/m?, resultados
que reflejan variabilidad en las caracteristicas antropométricas de los

participantes.
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Tabla 7 Composicién corporal de los futbolistas evaluados

N Media Mediana DE Minimo  Maximo

"%MG" (2) 42 15.8 14.0 6.47 5.20 33.1

MME (KG) (2) 42  22.7 216  7.39  12.30 345

El porcentaje de masa grasa presentd una media de 15,8 + 6,47 %, una
mediana de 14,0 % y valores entre 5,2 y 33,1 %, mientras que la masa
musculoesquelética registré6 una media de 22,7 + 7,39 kg, una mediana de
21,6 kg y valores entre 12,3 y 34,5 kg, resultados que describen la distribucion
de los componentes corporales evaluados en los 42 futbolistas pertenecientes

a la categoria Sub-15 del Club Sport Emelec.
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Tabla 8 Medidas descriptivas de la frecuencia de consumo por grupos de alimentos

Grupo de alimentos 1 vez/semana 2—-4 veces/semana 5—-6 veces/semana

n % n % n %
Lacteos 0 0,0 25 59,5 17 40,5
Verduras 8 19,0 30 71,4 4 9,5
Frutas 3 7,1 23 54,8 16 38,1
Cereales 0 0,0 14 33,3 28 66,7
Carnes y derivados 0 0,0 9 21,4 33 78,6
Grasas y derivados 1 2,4 35 83,3 6 14,3
Azlcares y derivados 9 21,4 30 71,4 3 7,1
Otros 34 81,0 8 19,0 0 0,0

Nota. La comparacién es orientativa porque el cuestionario registra frecuencia semanal y no
porciones ni cantidades consumidas; la OMS recomienda al menos 400 g, equivalentes a
cinco porciones, de frutas y verduras al dia y limita los azucares libres a menos del 10 % de

la ingesta energética total .

En los 42 futbolistas evaluados, las carnes y derivados registraron la
frecuencia més concentrada entre cinco y seis veces por semana con 33
participantes (78,6 %), seguidos de los cereales con 28 (66,7 %), mientras
gue los lacteos se consumieron principalmente entre dos y cuatro veces por
semana en 25 participantes (59,5 %), patron inferior a una presencia diaria
dentro de una alimentacién equilibrada; las frutas y verduras también se
concentraron entre dos y cuatro veces por semana, con 23 (54,8 %) y 30
participantes (71,4 %), respectivamente, frecuencia inferior a la
recomendacion de la Organizacién Mundial de la Salud de consumir frutas y
verduras todos los dias hasta alcanzar al menos cinco porciones o 400 ¢

diarios.

Las grasas y derivados se consumieron principalmente entre dos y cuatro
veces por semana en 35 futbolistas (83,3 %), mientras que los azucares y
derivados presentaron la misma frecuencia en 30 participantes (71,4 %) y solo
tres (7,1 %) reportaron consumo entre cinco y seis veces por semana; sin
embargo, estos resultados no permiten establecer si la ingesta se encuentra
por encima o por debajo del limite recomendado, debido a que el instrumento

no cuantifica gramos, porciones, tipo de grasa ni porcentaje de energia
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procedente de azUcares, aungque la OMS establece que los azucares libres
deben representar menos del 10 % de la ingesta energética total y recomienda

priorizar grasas insaturadas frente a grasas saturadas y trans
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Tabla 9 Clasificacion del IMC para la edad segin grupo etario

Adecuado ,
Edad Delgadez Sobrepeso Obesidad Total
para la edad
n % n % n % n %
14 afios 3 17,6 13 76,5 1 59 0 00 17
15afios 1 4,0 17 68,0 7 28,0 0 00 25
Total 4 95 30 71,4 8 19,0 0 0,0 42

Nota. La clasificacién corresponde al indicador IMC para la edad de la referencia
OMS define delgadez como IMC/edad < -2 DE, sobrepeso como > +1 DE y obesidad
como > +2 DE ».

La clasificacion del IMC para la edad mostré que entre los 17 futbolistas de 14
afios predominaron los valores adecuados para la edad, con 13 participantes
(76,5 %), mientras que tres (17,6 %) se ubicaron en la categoria de delgadez
y uno (5,9 %) en sobrepeso; entre los 25 futbolistas de 15 afios, 17 (68,0 %)
presentaron un IMC adecuado para la edad, siete (28,0 %) correspondieron a
sobrepeso y uno (4,0 %) a delgadez, sin identificarse casos de obesidad en
ninguno de los grupos; en el conjunto de los 42 participantes, 30 (71,4 %)
presentaron valores adecuados para la edad, ocho (19,0 %) sobrepeso y
cuatro (9,5 %) delgadez, con una proporcién de sobrepeso mas elevada entre

los futbolistas de 15 afios que entre aquellos de 14 afos.
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Tabla 10 Clasificacion del peso parala edad de los futbolistas

Edad <P3 P3-P97 > P97 Total
n % n % n % n
14 afios 4 235 13 76,5 0 0,0 17
15 afos 4 16,0 20 80,0 1 4,0 25
Total 8 190 33 78,6 1 2,4 42

Nota: Valores de referencia utilizados: en varones de 14 afios, P3 = 33,4 kg y P97 = 71,5 kg;
en varones de 15 afios, P3 = 37,8 kg y P97 = 75,6 kg. Tomado de Tarupia et al. "

El peso para la edad mostro que 33 de los 42 futbolistas (78,6 %) se ubicaron
entre los percentiles 3 y 97 de la referencia ecuatoriana, mientras que ocho
participantes (19,0 %) registraron valores inferiores al percentil 3 y uno (2,4
%) presentd un valor superior al percentil 97; en el grupo de 14 afos, 13
jugadores (76,5 %) se situaron dentro del intervalo P3—P97 y cuatro (23,5 %)
por debajo de P3, mientras que entre los participantes de 15 afios, 20 (80,0
%) permanecieron dentro del intervalo de referencia, cuatro (16,0 %) se
ubicaron por debajo de P3 y uno (4,0 %) superd P97.
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Tabla 11 Clasificacion de la talla para la edad de los futbolistas segln referencia
OMS

Edad Talla baja Talla adecuada Talla alta Total

n % n % n %

14 afios 9 529 8 4712 0 0,0 17

15aflos 9 36,0 16 640 0 00 25

Total 18 429 24 57,1 0 00 42

Nota. Talla baja: < —2 DE; talla adecuada: > —2 DE y <+2 DE; talla alta: > +2 DE.
La clasificacion se realizo con la referencia OMS 2007 de talla para la edad en
varones de 5 a 19 afios 8,

La talla para la edad mostré que 24 de los 42 futbolistas (57,1 %) se ubicaron
dentro del rango esperado segun la referencia de crecimiento de la
Organizacion Mundial de la Salud, mientras que 18 participantes (42,9 %)
presentaron valores inferiores a —2 desviaciones estandar, correspondientes
a talla baja para la edad, sin registros superiores a +2 desviaciones estandar;
entre los futbolistas de 14 afios, ocho (47,1 %) presentaron talla adecuada y
nueve (52,9 %) talla baja, mientras que en el grupo de 15 afos, 16 (64,0 %)
se ubicaron dentro del rango esperado y nueve (36,0 %) por debajo de -2

desviaciones estandar.
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8. Conclusiones

Los 42 futbolistas pertenecientes a la categoria Sub-15 presentaron una edad
media de 14,60 + 0,50 afios, un peso corporal medio de 49,24 + 13,29 kg, una
talla media de 1,56 + 0,14 m y un indice de masa corporal medio de 19,84 +
2,78 kg/m?, con valores comprendidos entre 27,70 y 78,10 kg para el peso,
entre 1,34 y 1,82 m para la talla y entre 14,90 y 26,71 kg/m? para el IMC,
resultados que describen las caracteristicas antropométricas de la poblaciéon
estudiada.

La composicién corporal presenté un porcentaje medio de masa grasa de 15,8
+ 6,47 %, con valores entre 52 y 33,1 %, mientras que la masa
musculoesquelética alcanz6 una media de 22,7 + 7,39 kg y valores
comprendidos entre 12,3 y 34,5 kg, lo que caracteriza la distribucion de los
componentes corporales evaluados mediante bioimpedancia eléctrica en los

futbolistas de la categoria Sub-15.

La evaluacion de los indicadores de crecimiento mostré que, segun la
referencia utilizada para peso/edad, 33 futbolistas (78,6 %) se ubicaron entre
los percentiles 3y 97, ocho (19,0 %) presentaron valores inferiores al percentil
3y uno (2,4 %) supero el percentil 97, mientras que la talla para la edad segun
la referencia de la Organizacion Mundial de la Salud identific6 24 participantes
(57,1 %) dentro del rango esperado y 18 (42,9 %) con valores inferiores a —2

desviaciones estandar, sin registros superiores a +2 desviaciones estandar.

La clasificacién aproximada del IMC para la edad mostré que entre los 17
futbolistas de 14 afios, 13 (76,5 %) presentaron un IMC adecuado para la
edad, tres (17,6 %) se ubicaron en la categoria de delgadez y uno (5,9 %) en
sobrepeso, mientras que entre los 25 participantes de 15 afios, 17 (68,0 %)
presentaron valores adecuados, siete (28,0 %) se clasificaron con sobrepeso
y uno (4,0 %) con delgadez, de manera que en la muestra total 30 futbolistas
(71,4 %) se situaron dentro del rango adecuado, ocho (19,0 %) presentaron

sobrepeso y cuatro (9,5 %) delgadez, sin casos clasificados con obesidad.
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El perfil dietético, evaluado mediante una escala en la cual 1 punto
correspondio a una frecuencia de una vez por semana, 3 puntos a dos a cuatro
veces por semana y 5 puntos a cinco a seis veces por semana, mostré que
las carnes y derivados se concentraron en la categoria de 5 puntos en 33
participantes (78,6 %) y los cereales en 28 (66,7 %), mientras que los lacteos,
frutas y verduras se ubicaron principalmente en la categoria de 3 puntos con
25 (59,5 %), 23 (54,8 %) y 30 futbolistas (71,4 %), respectivamente, al igual
que las grasas y derivados en 35 participantes (83,3 %) y los azucares y
derivados en 30 (71,4 %), lo que caracteriza la frecuencia semanal de

consumo de los grupos alimentarios incluidos en el cuestionario.

En correspondencia con el objetivo general, la composicion corporal y el perfil
dietético de los futbolistas de la categoria Sub-15 quedaron caracterizados
mediante indicadores antropomeétricos, masa grasa, masa
musculoesquelética, referencias de crecimiento y frecuencia semanal de
consumo alimentario, con predominio de valores adecuados de IMC para la
edad, presencia de alteraciones en algunos indicadores de crecimiento y
diferencias en la frecuencia de consumo entre los grupos de alimentos

evaluados.
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9. Recomendaciones

Se recomiend establecer valoraciones nutricionales periddicas en sus
divisiones formativas mediante el control de peso, talla, indice de masa
corporal, porcentaje de masa grasa, masa musculoesquelética y frecuencia
de consumo alimentario, con el propésito de reconocer cambios en la
condicion nutricional de los futbolistas y orientar decisiones acordes con sus

caracteristicas individuales.

La intervencién del profesional de nutricion resulta necesaria en los
participantes clasificados con delgadez o sobrepeso, a fin de estructurar
pautas alimentarias ajustadas a la edad, composicion corporal y exigencias
deportivas, sin recurrir a restricciones generales que puedan comprometer el

crecimiento, la recuperacion o la continuidad del entrenamiento.

Los resultados sobre frecuencia de consumo justifican el fortalecimiento de la
educacién alimentaria dirigida a futbolistas y representantes, con énfasis en
una presencia mas regular de frutas, verduras y lacteos, ademas del equilibrio
en la ingesta de cereales, carnes, grasas y azucares, de manera que la
alimentacion cotidiana responda con mayor coherencia a las necesidades

propias de la adolescencia y del fatbol formativo.

El cuerpo técnico y el personal de apoyo deberian coordinar acciones con el
area de nutricion para incorporar orientaciones sobre alimentacion antes y
después de los entrenamientos, hidratacién y seleccién de alimentos durante
jornadas competitivas, de modo que el entorno deportivo respalde habitos

saludables y reduzca practicas alimentarias inadecuadas.

Las futuras evaluaciones deberian registrar la fecha completa de nacimiento
y la fecha de valoracion para calcular con precision el indice de masa corporal
para la edad segun la Organizacion Mundial de la Salud, debido a que la
clasificacion utilizada en este estudio se estimé a partir de la edad expresada

en afnos cumplidos.
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También conviene ampliar estudios posteriores hacia otras categorias
formativas e incorporar variables como maduracion biolégica, frecuencia e
intensidad del entrenamiento, gasto energético y pardmetros bioquimicos, con
el fin de obtener una valoracion nutricional mas amplia y establecer
comparaciones entre grupos de edad, etapas de desarrollo y niveles de

exigencia deportiva.
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